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Nombre del Coordinador de Posgrado
Coordinador de Estudios Avanzados de la facultad
PRESENTE

Carta de autorizacion para publicar informacion e imagenes de la
Evaluacion de Grado en Redes Sociales y/o medios impresos

POSGRADO

Maestria en Agroindustria Rural, Desarrollo Territorial y Turismo ()
Agroalimentario

Maestria en Ciencias Agropecuarias y Recursos Naturales ()
Doctorado en Ciencias Agropecuarias y Recursos Naturales ()

Quien firma al calce autoriza que de forma voluntaria y gratuita: el Instituto de
Ciencias Agropecuarias y Rurales (ICAR) de la Universidad Autbnoma del Estado
de México utilice datos generales y fotografias e imdgenes, relacionados con la
presentacion de mi evaluacion de grado de posgrado; esto con el fin Unico de
difundir y promover las actividades académicas y cientificas del ICAR.

Se indican los datos que se autoriza se divulguen:
Fecha y lugar de evaluaciéon de grado.
Titulo de la tesis.
Integracion del Comité de Tutores.

Fotografias e imagenes de la evaluacién de grado.

Sin otro particular.
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