UNIVERSIDAD NACIONAL AUTONOMA DE MEXICO
FACULTAD DE ECONOMIA + DIVISION DE ESTUDIOS DE POSGRADO

COMITE ACADEMICO

Solicitud de cambio de miembro de

a) Llene el formato electrénicamente o imprima y escriba con letra de molde Comité Tutor de Doctorado
b) Al finalizar, recabar las firmas

Datos del estudiante

Nombre:

Numero de cuenta:

Teléfono: Correo electronico:

Semestre de ingreso: Semestre que cursa actualmente:

Campo de conocimiento:

.

Propuesta de cambio

A partir del semestre:

Miembro actual

Nombre del profesor:

Grado académico: Correo electrénico:

Institucion académica de adscripcion:

Miembro solicitado (Anexar sintesis curricular de maximo una cuartilla.)

Nombre del profesor:

Grado académico: Correo electronico:

Institucién académica de adscripcion:

[Ciudad Universitaria, Cd. Mx., a ]

Firma del tutor

Nombre:

Firma del estudiante

Correo electrénico:
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