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Zamora, Mich; a ___  de __________  del _____
	ING. FERNANDO MENDOZA GÓMEZ
        JEFE DE LA DIVISIÓN DE ESTUDIOS PROFESIONALES
El que suscribe: ____________________________________________________, pasante de la Licenciatura en __________________________________________ y con Número de Control _______________ le solicita a Usted se inicien los trámites de Titulación bajo la Opción  ___________________________________ ________________________________, cuyo tema de trabajo es ___________________________________________________________________________________________________________________________________.
Sin otro particular, me despido de Usted quedando a sus órdenes para cualquier aclaración.
A t e n t a m e n t e

________________________________________

NOMBRE DEL ALUMNO
C. c .p. Archivo
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Dirección Académica

 Manual de procedimientos para la instalación y operación de las academias

En el  Instituto Tecnológico de Estudios Superiores de Zamora: Enero del 2004
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