
Universidad Nacional Autónoma de México 
Facultad de Psicología 

 
COMISIÓN DE ASUNTOS ESTUDIANTILES  (CAE) 

 

AGOSTO 2022 
 

FORMATO DE PROPUESTA DE DIRECTOR(A), REVISOR(A) O SINODAL 

EXTERNO(A) DE TRABAJO RECEPCIONAL DE LICENCIATURA 

DATOS   DEL /LA   SOLICITANTE: 

FECHA: 

NOMBRE DEL/LA ALUMNO(A):  
 

NÚMERO DE CUENTA: 
 

AÑO DE CONCLUSIÓN DEL 100% DE CRÉDITOS (AAAA): 
 

CORREO ELECTRÓNICO: 
 

DATOS DEL TRABAJO RECEPCIONAL: 

TITULO DEL TRABAJO RECEPCIONAL: 
 

 
 
 
TIPO DE TRABAJO 
RECEPCIONAL: 

MARCAR OPCIÓN CON UNA X 

TESIS (      ) 

TESINA (      ) 

INFORME DE SERVICIO SOCIAL (      ) 

INFORME DE PRÁCTICAS (      ) 

REPORTE LABORAL (      ) 
 

SI APLICA, INDICAR SI EL 
TRABAJO RECEPCIONAL 
PERTENECE A: 

PROGRAMA DE SERVICIO SOCIAL           (      ) 

PROGRAMA DE PRÁCTICAS          (      ) 

PROYECTO DE INVESTIGACIÓN/DOCENCIA           (      ) 

SI APLICA, INDICAR EL NOMBRE DEL PROGRAMA O PROYECTO DONDE SE INSERTA EL TRABAJO RECEPCIONAL: 
  

 

 
 

DIVISIÓN O 
COORDINACIÓN EN DONDE 

QUEDA ADSCRITO EL 
TRABAJO RECEPCIONAL: 

 
 

DIVISIÓN DE SISTEMA DE UNIVERSIDAD ABIERTA  (      ) 
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CIENCIAS COGNITIVAS Y DEL 
COMPORTAMIENTO 

(      ) 

PROCESOS PSICOSOCIALES Y 
CULTURALES 

(      ) 
 

PSICOBIOLOGÍA Y NEUROCIENCIAS (      ) 

PSICOLOGÍA CLÍNICA Y DE LA SALUD (      ) 

PSICOLOGÍA DE LA EDUCACIÓN (      ) 

PSICOLOGÍA ORGANIZACIONAL  (      ) 

DATOS DE DIRECTOR(A), REVISOR(A) O SINODAL  EXTERNO(A): 

GRADO ACADÉMICO Y NOMBRE COMPLETO: 
 

INSTITUCIÓN EN DONDE LABORA: 

FUNCIÓN SOLICITADA:                           DIRECCIÓN (      ) 

REVISIÓN (      ) 

SINODALÍA (      ) 
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EN EL CASO DE SOLICITAR DIRECCIÓN, INDICAR EL NOMBRE DEL REVISOR PROPUESTO: 

 

EN EL CASO DE SOLICITAR REVISIÓN, INDICAR EL NOMBRE DEL DIRECTOR PROPUESTO: 

 

EN EL CASO DE SOLICITAR SINODALIA, INDICAR EL NOMBRE DEL DIRECTOR Y REVISOR: 

 

TRABAJOS RECEPCIONALES DE TITULACIÓN EN LOS QUE ACTUALMENTE PARTICIPA EN LA FACULTAD (agregar 
las filas que sean necesarias): 

NOMBRE DEL/ LA SOLICITANTE TÍTULO DEL TRABAJO RECEPCIONAL: 
AÑO DE 

REGISTRO: 
FUNCIÓN (DIRECTOR(A), 
REVISOR(A) O SINODAL): 

    

    

    

TRABAJOS RECEPCIONALES CONCLUIDOS Y CON EXAMEN PROFESIONAL YA REALIZADO EN LOS QUE 
PARTICIPÓ EN LOS ÚLTIMOS 3 AÑOS EN LA FACULTAD (agregar las filas que sean necesarias): 
NOMBRE DEL/LA SUSTENTANTE: TÍTULO DEL TRABAJO RECEPCIONAL: AÑO DE EXAMEN: 

   

   

   

VALIDACIÓN POR PARTE DEL (LA) COORDINADOR (A) CORRESPONDIENTE 

 
NOMBRE: 
 

 
FIRMA: 
 

DICTAMEN     DE    LA   COMISIÓN   DE   ASUNTOS   ESTUDIANTILES 

FECHA DE DICTAMEN: 

OPINIÓN FAVORABLE    (         ) OPINIÓN NO FAVORABLE  (         ) 

JUSTIFICACIÓN:  
 
 
 
 
 
 
 
 
 

INTEGRANTES DE LA COMISIÓN: 

 


