
Heroica Puebla de Zaragoza a _________________(día/mes/año) 

                       Asunto: Solicitud de Acta de Examen y Titulación 

 

C._____________________  

(NOMBRE DEL DIRECTOR) 

DIRECTOR (A) GENERAL 

ESCUELA ESTATAL DE FORMACIÓN JUDICIAL 

DEL CONSEJO DE LA JUDICATURA 

DEL PODER JUDICIAL DEL ESTADO DE PUEBLA 

PRESENTE 

 

La/El que suscribe C. _______________ (NOMBRE COMPLETO), con numero de 

contacto ___________ (NÚMERO DE CELULAR), y correo electrónico 

__________________ (CORREO ELECTRÓNICO PARA RECIBIR 

NOTIFICACIONES), alumno (a) de la _______________ (PROGRAMA 

ACADÉMICO AL QUE PERTENECIÓ), de generación______________ 

(PERIODO DE ESTUDIOS), le comunico que he finalizado de forma satisfactoria 

los estudios correspondientes y de acuerdo a los lineamientos de titulación de esta 

Escuela Judicial, es de mi elección la Titulación por Promedio Mínimo General de 

9.0 

Así mismo solicito la elaboración de Acta de Exención de Examen, misma que el 

Instituto de Estudios Judiciales del Poder Judicial del Estado de Puebla tiene 

agendada para el día _____ del mes _____ del año _____.  

Firmo bajo protesta de decir verdad que he entregado a esta Institución: 

1.- Certificado de estudios legalizado 

2.- Copia de pago de derechos de titulación 

3.- 6 fotografías ovalo mignon 

4.- 1 fotografía en formato JPG 

 

ATENTAMENTE 

________________________________________ 

C. ____________________ 

(NOMBRE DEL INTERESADO) 

 


