
 

Formato de Entrega de Documentos 

INSCRIPCIÓN A LAS LICENCIATURAS 

 

 

 

LICENCIATURA:  MATRÍCULA:  

NOMBRE:  

TEL. CELULAR:  TEL. DE CASA:  

E-mail (Institucional):  

E-mail (personal):    

 

DOCUMENTOS A ENTREGAR: 

Original y copia tamaño carta del Certificado de Estudios Completos del Bachillerato …..……………..…………(        ) 

Original y copia tamaño carta del oficio de Revalidación de Estudios del Bachillerato..……..……………………..(        ) 

Original y copia tamaño carta del Acta de Nacimiento ……………………………………………………………………………..(        ) 

Copia de la CURP ………………………………………………………………………………………………………………………………………(        ) 

Oficio de Revalidación de estudios de Licenciatura   …………………………………………………………………………………(        ) 

Horario Impreso del SICEI……………………………………………………………………………………………………………..…………..(        ) 

Comprobante de pago (original y copia) ………………………………………………………………………..…………………………(        ) 

Comprobante de afiliación al Seguro Facultativo ……………………………………………………………………………………..(        ) 

Mérida, Yucatán a _____ de __________ de _____ 

 

PERÍODO:       

Bajo protesta de decir verdad y en mi total responsabilidad manifiesto 
que la información proporcionada y los documentos que acompaño son 
auténticos. Recibí copia de este documento 

 
 
 
 

Firma del Alumno 
 

 
Firma y Sello 

 
 
 
 
 

Secretario Administrativo 
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