FACULTAD DE ESTUDIOS SUPERIORES CUAUTITLAN
ASUNTO: SOLICITUD DE SABATICO, COMISION, LICENCIA O PERMISO
DR. DAVID QUINTANAR GUERRERO

DIRECTOR DE LA FES CUAUTITLAN
Presente

El que suscribe,

Apellido Paterno Materno Nombre(s)
RFC Homoclave con numero de trabajador UNAM
con nombramiento de
Categoria y Nivel Horas/semana Int/Def
adscrito al Departamento , solicito con base en los articulos del Estatuto del Personal Académico

de la UNAM y/o clausulas del Contrato Colectivo de Trabajo que se sefalan, lo siguiente:

o Permiso, art. 95 a) 6 clausula 69 I.

El periodo de mi peticién es del al . 'Y los motivos que originan la solicitud son:

En el caso del permiso solicitado por la Clausula 69 | 6 Art. 95 a) y fuese aprobado, informo a usted que las clases o exdmenes finales que se
vean afectadas y para dar cumplimiento al programa de la(s) asignatura(s) se cubrirdn de la  siguiente
forma

Para efecto de que la FES Cuautitlan establezca comunicacién conmigo, le proporciono mis datos de localizacién.

DOMICILIO PARTICULAR
CALLE: NO.
COLONIA: DELEGACION O MUNICIPIO:
C.P. ESTADO:
TELEFONO PARTICULAR TEL. OF.:
CORREO ELECTRONICO:

Al término del periodo otorgado, me comprometo a informar sobre mi reincorporacién y en su caso de acuerdo al Contrato Colectivo de Trabajo
presentar la constancia de aprobacién del examen de grado respectivo en un plazo maximo de doce meses

Atentamente ] )
“POR MI RAZA HABLARA EL ESPIRITU”
Cuautitlan Izcalli, México a de de

FIRMA
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