
INSTITUTO POLITÉCNICO NACIONAL
SECRETARÍA ACADÉMICA

Nombre de la Institución :

SOLICITUD DE RECONOCIMIENTO DE VALIDEZ OFICIAL DE ESTUDIOS
En caso de que la información proporcionada y entregada por el interesado sea falsa, este trámite será 

rechazado, sin perjuicio de las responsabilidades jurídicas que para el efecto, se determinen. 

Dirección:

Colonia:

Alcaldía o Municipio:

Ciudad o Estado:

Página web:

Correo electrónico: Teléfono:

Programa Académico solicitado: 

Nivel Superior 
https://www.ipn.mx/oferta-educativa/

educacion-superior/

Nivel Medio Superior 
https://www.ipn.mx/oferta-educativa/

educacion-medio-superior/

Nombre y firma del Apoderado Legal 

Nombre y firma Propietario

Sello de la  Institución Fecha:
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