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Universidad Nacional de Asunción

Facultad de Ciencias Económicas


CDT/F01
SOLICITUD DE INSCRIPCION DE TEMA
                                                                      San Lorenzo, ___ de _____________ de 2024
Señor 

Prof. Dr. Roberti Daniel González Martínez, Decano 

Facultad de Ciencias Económicas 

Universidad Nacional de Asunción

De mi consideración 

Me dirijo a usted con la finalidad de solicitar la aprobación y registro del Tema de Tesis de Maestría. Para tal efecto consigno los datos siguientes:

DATOS DEL TESISTA

Nombre y Apellido del Tesista: ____________________________________________________
N° de Cédula de Identidad: ________________________________________________________

Teléfono: ______________________________________________________________________
Correo Electrónico: ______________________________________________________________

Título de Grado: ________________________________________________________________
Universidad donde obtuvo el Título de Grado: ________________________________________
Lugar de Trabajo: ______________________________________________________________

Dirección Laboral: _____________________________________________________________

Programa de Maestría: __________________________________________________________
Promoción ____________________________________________________________________
Fecha de aprobación del último módulo de la Maestría: _________________________________
TEMA PROPUESTO
 _____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________

DATOS DEL TUTOR TÉCNICO
Nombre y Apellido del Tutor Técnico: ______________________________________________
N° de Cédula de Identidad: _______________________________________________________
Título de Maestría y/o Doctorado obtenidos: _________________________________________
Lugar de Trabajo: ______________________________________________________________
Teléfono: ______________________________________________________________________
Correo Electrónico: ______________________________________________________________
Declaramos conocer las normas legales y sus reglamentaciones, así como las demás disposiciones normativas vigentes para la elaboración, presentación, evaluación y defensa oral de tesis. 
Entre otros, el reglamento homologado por el Consejo Superior Universitario N° 0072, Acta N° 4 de fecha 19 de febrero de 2014, en que consta:

Art. 4) La tesis deberá ser inédita y constituir un aporte significativo al conocimiento científico del área en estudio.

Art. 5) La tesis o parte de ella no debe haber sido presentada en ninguna otra institución académica con el fin de obtener certificados, diplomas o títulos.
Art. 15) El Tutor de Tesis deberá ser Docente en ejercicio activo en la FCE o un Profesional de reconocida solvencia en la investigación científica del área, en la cual es postulado. El candidato deberá presentar con su pedido, el curriculum vitae del Tutor propuesto como Orientador de Tesis y una nota de aceptación del mismo.

Declaramos bajo fe de juramento que el tema propuesto es inédito.
Firma de Tesista: _______________

      
Firma del Tutor: _________________
Aclaración: ____________________

Aclaración: _____________________
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