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INSTITUTO POLITÉCNICO NACIONAL 

CENTRO DE ESTUDIOS CIENTÍFICOS Y TECNOLÓGICOS 
“Juan de Dios Bátiz” 

SUBDIRECCIÓN ACADÉMICA 
 

Solicitud de entrevista con área de Orientación Educativa 

 

Fecha de solicitud_____________________________ 
 

Nombre del alumno: 
 

Grupo: 

Nombre del padre, madre o tutor: 
 

Teléfono(s) de 
contacto particular o 

recado: 
NO CELULARES 

Casa: 
 

Recados: 
 

Trabajo: 
 

Extensión: 
 

Correo electrónico: 
 

Escriba las unidades de aprendizaje en las que tiene problemas o están no 
acreditadas: 

Unidad de aprendizaje (materia o 
asignatura): 

Nombre del profesor 

  
  
  
  
  
  
  

 

Motivo de la entrevista: 
Desempeño académico (  )   Disciplina (  )  Otro  (   ) 

Especifique:_____________________________________________ 

Espacio exclusivo para ser 
llenado por la escuela: 

Fecha: 
 
 
Hora: 

Nombre del Tutor de grupo: 
 
 
 

         Firma de padre, madre o tutor 
Espacio exclusivo para ser llenado por la escuela: 

Asistió (  )     No asistió (  )    Canceló (   )      Reagendó (   )     No se logró contactar (   
) 

Fechas y medios de contacto: 
Fecha Medio Atendió Observaciones 

    

    

    
 

 



Acuerdos: 
_______________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________ 
 
 
                         Firma del padre o Tutor                                                                                     Firma del 
profesor 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



INSTITUTO POLITÉCNICO NACIONAL 

CENTRO DE ESTUDIOS CIENTÍFICOS Y TECNOLÓGICOS 
“Juan de Dios Bátiz” 

SUBDIRECCIÓN ACADÉMICA 
 

Solicitud de entrevista con profesor         
 

 

Fecha de solicitud_____________________________ 
 
Nombre del alumno: 
 

Grupo: 

Nombre del padre, madre o tutor: 
 

Teléfono(s) de 
contacto 

particular o 
recado 

NO 
CELULARES 

Casa: 
Recados: 
Trabajo: 
Extensión: 

Nombre del profesor con quién solicita la entrevista: 
 
Unidad de aprendizaje (materia o asignatura): 
 
 

Nombre del Tutor de grupo: 
 

Motivo de la entrevista:                                                        
   Desempeño académico (  )   Disciplina (  )  Otro  (   ) 

Especifique:___________________________________________
__ 

Correo 
electrónico: 
 

 
 

Firma de padre, madre o tutor 

Espacio exclusivo 
para ser llenado por la 

escuela: 
Fecha: 
 
Hora: 

Espacio exclusivo para ser llenado por la escuela: 

Asistió (  )     No asistió (  )    Canceló (   )      Reagendó (   )     No se logró contactar (   
) 

Fechas y medios de contacto: 
Fecha Medio Atendió Observaciones 

    
    
    

 

 

Comentarios del profesor y acuerdos durante la entrevista  
_______________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________ 
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_______________________________________________________________________________
______________________________ 
_______________________________________________________________________________
______________________________ 
 
 
                         Firma del padre o Tutor                                                                                     Firma del 
profesor 

 


