

    Tijuana, B. C.      /           /  

                                            


              Asunto: SOLICITUD DE TITULACIÓN INTEGRAL
LIC. MARCO ANTONIO RODRÍGUEZ MORENO

Jefe de la División de Estudios Profesionales 

P r e s e n t e 

 
                              
  
                                   At´n. M.E. Heidy M. Vázquez Espinosa






                               Coordinadora de Apoyo a la Titulación
Por medio del presente solicito autorización para iniciar trámite de Titulación Integral.

	Nombre del Estudiante: 
                                                        

	Carrera: 


	No. de Control: 


	Nombre del Proyecto: 


	Producto: 



En espera del dictamen correspondiente, quedo a sus órdenes. 

A T E N T A M E N T E 

___________________________________

	Dirección:


	Teléfono particular, Celular propio y un Contacto: 



	Correo electrónico:



	Si realicé:

                                          Liberación de servicio social                         Acreditación de idioma ingles 



