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CERTIFICADO DE IDONEIDAD



A petición del interesado (a) Señor/a/ita Nombres y Apellidos, con número de cédula XXXXXXXXXX, maestrante del programa de maestría en XXXXXXXXXXXXXXX, en cumplimiento al Art. 12 del Reglamento de la Unidad de Titulación e Incorporación de los Programas de Posgrado de la UPEC, y una vez que se ha verificado el cumplimiento de los requisitos, esta dependencia lo declara como idóneo para ingresar a la Unidad de Titulación (UDT).




Tulcán, día/mes/año.





Atentamente,  




MSc. /PhD. Nombres y Apellidos

DIRECTOR/A DEL CENTRO DE POSTGRADO
UNIVERSIDAD POLITÉCNICA ESTATAL DE CARCHI
“Educamos para transformar el mundo”
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