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CENTRO DE INVESTIGACIÓN CIENTÍFICA DE YUCATÁN

Posgrado en ______________________________________


# ________  REVISIÓN

FORMATO DE REVISIÓN DE TESIS
Enviado a revisor en:   ______________                                                                                                     Fecha de recepción de voto:    _____________
TÍTULO DE LA TESIS: _____________________________________________
NOMBRE DEL ESTUDIANTE: ________________________________________
PROGRAMA: MAESTRÍA (   )    DOCTORADO (   )    DOCTORADO DIRECTO (  )

CATEGORÍAS DE EVALUACIÓN:

APROBADO : Este voto se emite cuando el revisor está completamente satisfecho del contenido de la tesis.  En caso de que haya solicitado cambios, estos deben de haberse incorporado a la tesis antes de emitir este voto. 

OBSERVACIONES: Este voto se emite cuando el revisor solicita cambios de cualquier  índole. No es un voto reprobatorio, y podrá emitirse no más de dos veces en el proceso de revisión de tesis. Después de dos evaluaciones con observaciones,  el revisor deberá emitir un voto final. 

REPROBADO: Se emite cuando el trabajo de tesis no reúne la calidad necesaria  para otorgar el grado. 

VEREDICTO DE LA EVALUACIÓN : _______________________________

El revisor se compromete a emitir su voto en un período no mayor a 15 días hábiles después de la fecha en que recibe el documento de tesis.

*En caso de que su voto se OBSERVACIONES, es requisito indispensable hacer llegar a la Subdirección de Docencia las observaciones correspondientes en formato impreso o electrónico.
FIRMA Y NOMBRE DEL REVISOR:____________________________________

                             
           

CICY  ó   LUGAR DE ADSCRIPCION                                

El estudiante se compromete a regresar el manuescrito corregido en un período no mayor a los 30 día naturales a partir de la entrega de los comentarios por los revisores.
Enviar a : 
Landy Rodríguez Solís


landy@cicy.mx
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