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FACULTAD DE ESTUDIOS SUPERIORES IZTACALA 

JEFATURA DELA CARRERA DE PSICOLOGÍA 
Sección de Servicio Social y Titulación 

 
Av. de los Barrios No. 1, Los Reyes Iztacala 
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Tel. 56 23 11 60 y 56 23 12 05 

MTRA. ZAIRA YAEL DELGADO CELIS 
JEFA DE SECCIÓN DE SERVICIO SOCIAL Y TITULACIÓN
P R E S E N T E

Por medio de la presente solicito su visto bueno para cursar las actividades que se detallan en la FT1 APC anexa 
correspondientes a la opción:

tomando en cuenta los siguientes motivos:

Firma del egresado

Carta de motivos 

Los Reyes Iztacala a  

Nombre(s), Apellido(s) No. de cuenta
Año de ingreso 
a la Licenciatura
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