
MÁSTER UNIVERSITARIO EN

INVESTIGACIÓN EN PSICOLOGÍA Y CIENCIAS DE LA EDUCACIÓN
SOLICITUD DE TEMA Y TUTOR PARA TRABAJO FIN DE MÁSTER
D./Dª 


con D.N.I. nº __________________ y domicilio en la C/ 


Nº ______ Piso _____ C.P. ___________ Localidad 


Provincia____________________,Tfno.______________,e-mail ____________________
Matriculado/a en el TRABAJO FIN DE MÁSTER perteneciente al Plan de Estudios del MÁSTER EN INVESTIGACIÓN EN PSICOLOGÍA Y CIENCIAS DE LA EDUCACIÓN, consultada la relación de ÁREAS TEMÁTICAS Y TUTORES/AS hecha pública por la Comisión Académica de dicho Máster
S O L I C I T A la siguiente asignación provisional:

TÍTULO PROVISIONAL DEL TFM: 


TUTOR/A 1_Dr./Dra.

TUTOR/A 2 (si procede)_Dr./Dra.

León, a …….. de ……………………………202….
Fdo. ………………………………………………….
	Conformidad del/la Tutor/a o tutores 

	Fdo.: Dr./Dra. ……………………………………………     Fdo.: Dr./Dra. …………………………………………………



SRA. PRESIDENTA DE LA COMISIÓN ACADÉMICA DEL MÁSTER
Departamento colaborador:


Didáctica General, Específicas y Teoría de la Educación





Departamento responsable:


Psicología, Sociología y Filosofía








