InNstituto Politéecnico Nacional
CET 1 “Walter Cross Buchanan”
Capital Humano
Justificacidodn con Tiempo

Personal Turno

Docente Administrativo Matutino Vespertino
Ciudad de México, a de del 202
Nombre. No. de Control.
Departamento.
Fecha de Incidencia. Total de Horas.
A cuenta de tiempo. Total de Horas.

Interesado Jefe del Departamento Vo. Bo. Subdirector Recibe

Llenar correctamente este formato y entregar en un plazo NO mayor a 48 horas habiles después de la fecha de incidencia.
El Departamento NO se hara responsable por posibles equivocaciones en las fechas escritas o entregas extemporaneas de este formato.
La justificacion de tiempo se considerara por %2 hora u horas completas en el caso de administrativos y de horas completas en el caso de docentes.
Unicamente se justificara con el tiempo laborado existente al dia de la incidencia.
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