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Formulario Nro. 008

Guayaquil, día de mes de año


Dr./Dra. (Nombre del Director/a de Escuela de Posgrado)

Director/a de Escuela de Posgrado
Universidad de las Artes 



De mi consideración:

[bookmark: _GoBack]Yo, Nombres y Apellidos, con Documento de Identidad Nro. ……………….. y estudiante del programa de Maestría en ____________________________, solicito a la Escuela de Posgrado me asigne un/a tutor/a, toda vez que el Comité Ad Hoc, en fecha ________________, ha aprobado mi propuesta de proyecto de titulación “Nombre del trabajo de titulación” para optar al título de Magíster en Nombre del Programa de la Universidad de las Artes. 


En este sentido, solicito, además, que me sea asignado/a como tutor/a a Nombres y Apellidos, con Documento de Identidad Nro. ………………. docente/artista/investigador(a) de la Universidad Nombre de la Universidad del Nombre del área o departamento. (APARTADO VÁLIDO SOLO PARA AQUELLOS/AS ESTUDIANTES QUE DESEEN PROPONER NOMBRES DE TUTORES/AS). 



Atentamente,




Firma de estudiante
Nombre y apellidos
Nro. de Documento de Identidad
Correo electrónico
Celular


Adjunto:
· Hoja de vida del tutor/a sugerido/a.
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