TECNOLOGICO
NACIONAL DE MEXICO

150 9200112098
190 140012018

CONTROL 15 EN ADELANTE

INSTITUTO TECNOLOGICO SUPERIOR DE PUERTO PENASCO
FORMATO DE SOLICITUD DEL ESTUDIANTE PARA LA TITULACION
INTEGRAL

Lugar y fecha:

JEFATURA DE DEPARTAMENTO DE SERVICIOS ESCOLARES
PRESENTE

AT'N.
JEFATURA DE OFICINA DE
TITULACION

Por medio del presente solicito autorizacién para iniciar tramite de registro del proyecto de
titulacion integral:

Nombre:

Carrera:

No. de control

Tipo de proyecto de titulacién integral:

Nombre del proyecto:

N -I?e Nombre de la opcion Seleccion
opcién
I Tesis o Tesina 1
I Participacion en proyectos de investigacion y/o Desarrollo
tecnoldgico
VI* Examen General para Egreso de la Licenciatura (EGEL)
X Residencias Profesionales
Xl Proyecto integrador
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NACIONAL DE

XIV

XV

XVI
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150 9200112098
190 140012018

Proyecto productivo

Proyecto de innovacién tecnolégica
Proyecto de emprendedurismo
Proyecto integral de educacién dual

Proyecto integral de estancia

—

*Se autoriza el Examen General para egreso de la Licenciatura (EGEL) que aplica al CENEVAL como
opcion VI (Examen por areas de Conocimiento).

*ANEXAR KARDEX

*** COPIA DICTAMEN ASESOR
Original. Departamento de Servicios Escolares
Copia. Egresado (a).

ATENTAMENTE

Direccion:

Teléfono:

Correo electrénico del (la) estudiante:
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