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  FACULTAD DE DERECHO
	1º APELLIDO
	2º APELLIDO

	NOMBRE
	DNI

	NATURAL DE
	PROVINCIA DE
	FECHA DE NACIMIENTO

	DOMICILIADO EN
	CALLE
	Nº

	CÓDIGO POSTAL
	TFNO (MÓVIL/FIJO)
	E-MAIL

	MATRICULADO EN EL MÁSTER EN


DECLARA  que reúne los requisitos establecidos por la normativa académica de la universidad de Sevilla para la admisión a trámite de lectura y evaluación del Trabajo Fin de Máster titulado__________________________________________________________________, que el infrascrito ha realizado bajo la tutela del Prof.__________________________________________________________________. 
SOLICITA, con el Visto Bueno de su tutor, que se proceda a tramitar la defensa y calificación del trabajo que acompaña a esta solicitud.
                                                                                                                                                               Sevilla,        de                          de 20


                                                                                                                                Firma

                                                                                                       Fdo: 

AUTORIZA/NO AUTORIZA (táchese lo que no proceda), la consulta del TFM por la comunidad universitaria en la Biblioteca del Centro (en cuyo caso deberá entregar otro ejemplar más en formato digital).
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El Prof.
                                       , Tutor del Trabajo de Fin de Máster presentado por D./Dª.  
                                                 , autoriza 
la tramitación de su defensa y evaluación.
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No propone la composición de la Comisión evaluadora.

Propone al Consejo de Ordenación Académica del Máster en
                           que se designe como
miembros de la Comisión Evaluadora que ha de calificar el Trabajo presentado, a los siguientes profesores.
MIEMBROS TITULARES
PRESIDENTE:
VOCAL:
SECRETARIO:
MIEMBROS SUPLENTES
1º
2º
3º
SEVILLA,
DE
DE 20
FIRMA Y SELLO DEL DEPARTAMENTO
Fdo.:
ESTA SOLICITUD DEBERÁ ENTREGARSE EN LA SECRETARÍA DEL CENTRO, JUNTO CON TRES EJEMPLARES IMPRESOS Y UNO EN FORMATO DIGITAL (CD-rom incluyendo archivo en pdf) PARA SU DEPÓSITO EN LA SECRETARÍA, DEBIENDO SER DOS LOS EJEMPLARES EN FORMATO DIGITAL EN CASO DE AUTORIZARSE LA CONSULTA DEL TFM POR LA COMUNIDAD UNIVERSITARIA
