Solicitud de autorizacion para larealizacion

CEU de trabajos de investigacion para la
Escuela Internacional realizacion de la Tesis en régimen de
de Doctorado Cotutela

Datos del investigador en formacion solicitante;

Nombre

Apellidos

DNI

Correo electrénico

Curso 12 matricula

Titulo tesis

Datos del programa Universidad de origen

Universidad

Programa

Director 1

Contacto director 1

Director 2

Contacto director 2

Datos del programa Universidad extranjera

Universidad

Programa

Director 1

Contacto director 1

Director 2

Contacto director 2

V°B° DEL DIRECTOR/ES TESIS UNIVERSIDAD DE
ORIGEN

FECHA Y FIRMA DEL INVESTIGADOR EN
FORMACION SOLICITANTE: (Incluir: Nombre y
apellidos completos, fecha y firma)
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