
ESCUELA SECUNDARIA DIURNA No. 144 

“ADOLFO LÓPEZ MATEOS“ 
TURNO VESPERTINO 

 

 

CUADERNO COMUNICADOR 
CICLO ESCOLAR  

2025-2026 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
Nombre del alumno: _______________________________________________ 

 

Nombre del padre, madre o tutor: ___________________________________ 

 

Grado y Grupo: _______ 
 



HORARIO DE CLASES 

CICLO ESCOLAR 2025 - 2026 

 

HORA LUNES MARTES MIÉRCOLES JUEVES VIERNES 

14:00           

14:50           

15:40           

16:30           

17:20 - 
17:40 RECESO 
17:40           

18:30           

19:20           

 

 



                           

                          CONTROL DE ASISTENCIA DE ALUMNOS                                                                         CONTROL DE ASISTENCIA DE ALUMNOS 

                 Semana del _____________________________                                                               Semana del __________________________ 

   



SOLICITUD DE CITATORIO A PROFESORES  

FECHA: ____________________________________ 

ASIGNATURA: _______________________________ 

PROFESOR: ______________________________________________________ 

MOTIVO: 

________________________________________________________________

________________________________________________________________ 

 

                            _______________________________________ 
NOMBRE Y FIRMA DE PADRE, MADRE Y/O TUTOR 

 
___________________________ 
FIRMA ENTERADO PROFESOR (A) 

 

 

 

 

SOLICITUD DE CITATORIO A PROFESORES  

FECHA: ____________________________________ 

ASIGNATURA: _______________________________ 

PROFESOR: ______________________________________________________ 

MOTIVO: 

________________________________________________________________

________________________________________________________________ 

 

                            _______________________________________ 
NOMBRE Y FIRMA DE PADRE, MADRE Y/O TUTOR 

 
___________________________ 
FIRMA ENTERADO PROFESOR (A) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

SOLICITUD DE CITATORIO A PROFESORES  

FECHA: ____________________________________ 

ASIGNATURA: _______________________________ 

PROFESOR: ______________________________________________________ 

MOTIVO: 

________________________________________________________________

________________________________________________________________ 

 

                            _______________________________________ 
NOMBRE Y FIRMA DE PADRE, MADRE Y/O TUTOR 

 
___________________________ 
FIRMA ENTERADO PROFESOR (A) 

 

 

 

 

 

 

  

SOLICITUD DE CITATORIO A PROFESORES  

FECHA: ____________________________________ 

ASIGNATURA: _______________________________ 

PROFESOR: ______________________________________________________ 

MOTIVO: 

________________________________________________________________

________________________________________________________________ 

 

                            _______________________________________ 
NOMBRE Y FIRMA DE PADRE, MADRE Y/O TUTOR 

 
___________________________ 
FIRMA ENTERADO PROFESOR (A) 
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