EA Escuela de
Administracion

Publica Comision de Trabajos Finales de Graduacion

FORMULARIO DE ACEPTACION A FORMAR PARTE DE COMITE ASESOR

Yo

Correo electrdnico:

Acepto a formar parte del comité asesor en la funcién de:

Director D Lector D

Del Trabajo Graduacidn de los siguientes estudiantes:

Nombre No. carné

Tema de la propuesta:

*Asimismo, hago constar que poseo un titulo académico minimo de Licenciatura y que conozco las
responsabilidades de mi rol en el desarrollo de la investigacion.

Firma
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