
 

 
 
 
 

CENTRO DE BACHILLERATO TECNOLOGICO INDUSTRIAL Y DE SERVICIOS No.263 
FORMATO DE CANALIZACIÓN A ORIENTACION EDUCATIVA 

 
Nombre:    N/E    
           

Teléfono:     Edad:  Sexo:   
Correo electrónico:     Semestre:  

Nombre de la institución a la que se canalizó:       
 
Motivo de consulta 
________________________________________________________________________________________________________________ 
________________________________________________________________________________________________________________ 

  
 
 

Descripción del seguimiento de las acciones realizadas  
______________________________________________________________________________________________________________________  
______________________________________________________________________________________________________________________  
______________________________________________________________________________________________________________________  
______________________________________________________________________________________________________________________  
______________________________________________________________________________________________________________________ 
 
 
 
 
 
             Nombre del orientador educativo                                                                                       Nombre del tutor del alumno 


