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REVOCACION DE ASESOR/REVISOR/JURADO

LICENCIATURA: FECHA:
DATOS DEL PASANTE

NOMBRE: No. DE CUENTA:
DATOS DEL TRABAJO DE EVALUACION PROFESIONAL

OPCION DE EVALUACION PROFESIONAL:
ESCUELA DE PROCEDENCIA:
TITULO DEL TRABAJO DE EVALUACION PROFESIONAL:

DOCENTE REVOCADO

CARGO NOMBRE DEL DOCENTE MOTIVO DE LA REVOCACION
ASESOR
REVISOR
JURADO
FIRMA DEL PASANTE

DOCUMENTO CONTROLADO EN EL SITIO WEB DEL SGC, QUE SE ENCUENTRA DISPONIBLE EXCLUSIVAMENTE PARA LA UNIVERSIDAD
AUTONOMA DEL ESTADO DE MEXICO. PROHIBIDA SU REPRODUCCION TOTAL O PARCIAL.
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