Los Mochis, Sin., a __________________________.


H. COMISIÓN ACADÉMICA DE TITULACIÓN
DE LA FACULTAD DE INGENIERÍA MOCHIS DE LA U.A.S.
P R E S E N T E.-

Por medio del presente les saludo respetuosamente y a su vez, solicito de la manera más atenta su aprobación para llevar a cabo elexamen de réplica de la tesis cuyo tema aprobado es“____________________________________________________________”.

El jurado autorizado se compone de los profesores e investigadores de esta Facultad que se relacionan enseguida:

	Nombre 
	Nombramiento/Institución
	Cargo en el Jurado

	
	
	Presidente

	
	
	Secretario

	Deberá ser eldirector de tesis
	
	Vocal

	Suple al Secretario en caso de ausencia
	
	Suplente 1

	Suple al Vocal en caso de ausencia
	
	Suplente 2



La fecha para el examen de réplicade la tesis estápropuesta para el día _______ de __________ de _________ a las ________ horas.

Sin otro particular y esperando respuesta positiva a la presente, quedo de usted.




A T E N T A M E N T E







                                                                                                           ______________________________                                              _______________________________                                                                            
Nombre y firma del tesista                                                             Nombre y firma del Director de tesis                                                



[bookmark: _GoBack]

Nota: Esta solicitud deberá acompañarse con la carta aval del Jurado para impresión y réplica debidamente firmado.





