A UNIVERSIDAD AUTONOMA METROPOLITANA

Casa abierta al tiempo UNIDAD XOCHIMILED

PARA ALUNMNOS DE LA UNIDAD XOCHIMILCO
SOLICITUD DE CAMBIO DE CARRERA DE LA MISMA DIVISION

Fecha

dia mes | afio Divisién Trimestre lectivo Matricula del alumno

Teléfono del alumno:

Situacion Escolar del alumno:

Apellido Paterno Apellido Materno Nombre(s)
Nombre de la licenciatura actual Clave Nombre de la licenciatura solicitada Clave
Turno actual: Matutino [] Vespertino [] Turno solicitado: Matutino [] Vespertino []
Alumno: Revisé:

Firma del alumno Coordinacion de Sistemas Escolares

T1 - Para la Coordinacion de Sistemas Escolares

Notas:

Por seguridad utilice su correo institucional y enviar la solicitud en formato PDF para su registro al siguiente correo
electrénico: cambiocarrera@correo.xoc.uam.mx

Obtener el nombre de la licenciatura, clave y turno solicitado, exclusivamente de la publicacién respectiva (sujeta al
cupo por turno indicado) en la pagina Web de Sistemas Escolares de la Unidad Xochimilco en: Alumnos > Sistemas
Escolares > Tramites Escolares > Alumnos Licenciatura > Cambio de carrera.
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