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Departamento de Control Escolar 

 
Formato de Envío de Expedientes a Titulación y Registro Profesional 

 

 

Fecha de Envío: ____________________  

 

 

Recibí los siguientes expedientes de los alumnos de la Facultad de Educación para su trámite 
correspondiente 

 

No. Alumno Programa Trámite 

1.     

2.     

3.     

 

 

 

R E C I B I 

 

 

 

_______________________ 

Firma 

 

 


