
 

Universidad Nacional Autónoma de México 
Escuela Nacional Preparatoria 

Plantel 3 “Justo Sierra” 
Secretaría Académica 

 

Dra. Laura Elena Cruz Lara 
Directora del Plantel 
P R E S E N T E 
 
La/El que suscribe___________________________________________________ con número de 

cuenta_____________________ del grupo __________ solicita de la manera más atenta y de 

acuerdo con lo estipulado en el artículo 7 inciso a) del Reglamento General de Exámenes, la 

Revisión de Calificación de Ordinario Final.  

Que se llevó a cabo el día _____ del mes _______________ de 20___, de la materia 

____________________________________________ impartida por _____________  

____________________________________________. 

Motivo por el cual solicito revisión:  

_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________ 

Ciudad de México, a ______ de _______________ de 20___ 

Atentamente 

 

_____________________________ 

Firma del estudiante 

 

Teléfono: ______________________________ 

-------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

Avalado por la/el docente de la materia 

Calificación ratificada:_______________ 

Calificación rectificada: _____________ 

_________________________________________ 

Nombre y firma de aceptación del docente 


