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AUTONOMA

REQUISITOS DE TITULACION

EVALUACION DE CONOCIMIENTOS PROFESIONALES

b. Practica profesional

Entrega en Control Escolar (Con la Lic. Ana Gabriel)

1.

N

9.

Original y dos copias en tamafio carta del Certificado Profesional con promedio
minimo general de 9.0 (No haber recursado o reprobado ninguna unidad de
competencia, asignatura, médulo o equivalente) en tamafio carta.

Dos copias de constancia de Servicio Social.

Original y dos copias de Constancia original expedida por la Direccion de la Unidad
Académica en la que se informe que fue elaborada y entregada la “MEMORIA DE
PRACTICA PROFESIONAL”. (Solicitar con la Mtra. Ericka Aldape).

Original y dos copias de la Carta de buena conducta expedida por la Direccion. (No
haber sido sancionado por violaciones a la Legislacién Universitaria). (Solicitar con
la Mtra. Ericka Aldape).

Dos copias del recibo oficial de pago por concepto de:

Inscripcion al tema de tesis (L0506),

Liberacién de tesis y servicio social (L0507),

Autorizacion para examen profesional (L0416),

Examen profesional (L0O304) y

Donacién/biblioteca pasante examen profesional (L0417).

(El pago y comprobante oficial de pago se realiza en syweb.unach.mx).
Tres fotografias tamafio titulo adheribles en papel fotografia.

Acta de nacimiento actualizada.

Original y copia de Constancia de no adeudo de material bibliogréafico, colegiaturas
y material de laboratorio de la FCFM. (Solicitar con la Lic. Carolina Palacios).
Original y copia de Constancia de no adeudo de material bibliografico de la BCU.
(Solicitar en https://biblioteca.unach.mx/constancia/).
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10. Un folder tamafo carta color:

a. Rosa para Licenciatura en Matematicas

b. Amarillo para Licenciatura en Fisica

c. Verde para Licenciatura en Ingenieria Fisica

d. Beige para la Licenciatura en Matematicas Aplicadas

PROCEDIMIENTO PARA REGISTRAR PROYECTO DE MEMORIA DE PRACTICA

Elaborar escrito dirigido al director de la facultad, en donde solicita autorizacién para
registrar su proyecto de memoria. Este escrito debera contener los siguientes datos:

» Nombre del proyecto
* Nombre del pasante


https://biblioteca.unach.mx/constancia/
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* Numero de matricula

« indice tentativo del proyecto de memoria

* Nombre del asesor o director del proyecto de memoria (catedratico activo)

* El escrito debe ser firmado por el integrante del proyecto de memoria y asesor.

ESCRITO E INDICE:
v En original y dos copias
v Tiempo de espera para dar respuesta a lo solicitado: 15 dias
v En caso de ser aceptado, el departamento de titulacion elaborara el oficio
dirigido al asesor, el cual sera entregado por el interesado.



