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Facultad de Comercio y Gestión

                            ANEXO II-1
	REGISTRO

A cumplimentar por el Registro 
Facultad de Comercio y Gestión
	



	PROPUESTA DEL ESTUDIANTE DEL TEMA-TUTOR

 PARA EL TRABAJO FIN DE MÁSTER


Datos personales del solicitante:
Nombre y apellidos: …………………………………………………………...….…………………….…………………………………………….……….

D.N.I./N.I.E. nº: ………………..…………………..… Domicilio a efectos de notificación: C./ …………………………………………………………
……………………...………………………………………………………… C.P.: ………….……………Localidad: ……………………………………
Teléfonos de contacto: ……………………………………………  Email:  ………………………………………………………………………………..
	· ITINERARIO PROFESIONAL


	· ITINERARIO ACADÉMICO




TEMA QUE PROPONE EL ALUMNO PARA EL TRABAJO FIN DE MÁSTER
TEMA: ………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………..
TUTOR………………………………………………………………………………………………………….……

	Informe de viabilidad 


	

	Firma del Alumno


	Firma del Profesor-tutor
D/ª…………………………………………………

	Visto Bueno Coordinador del TFM: Firma:

	                                    El coordinador D/ª …………………………………………………………………….



Málaga, ……..…..de …………...………….…………….de 20 …...…
Firma del interesado
SR. PRESIDENTE DE LA COMISIÓN ACADÉMICA DEL MÁSTER UNIVERSITARIO EN DIRECCIÓN Y GESTIÓN DE MARKETING DIGITAL
	PROPUESTA DEL ESTUDIANTE DEL TEMA-TUTOR

 PARA EL TRABAJO FIN DE MÁSTER


Datos personales del solicitante:
Nombre y apellidos: …………………………………………………………...….…………………….…………………………………………….……….

D.N.I./N.I.E. nº: ………………..…………………..… Domicilio a efectos de notificación: C./ …………………………………………………………
……………………...………………………………………………………… C.P.: ………….……………Localidad: ……………………………………

Teléfonos de contacto: ……………………………………………  Email:  ………………………………………………………………………………..
	· ITINERARIO PROFESIONAL


	· ITINERARIO ACADÉMICO




TEMA QUE PROPONE EL ALUMNO PARA EL TRABAJO FIN DE MÁSTER
TEMA: ………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………..
TUTOR………………………………………………………………………………………………………….……

	Informe de viabilidad


	

	Firma del Alumno


	Firma del Profesor-tutor

D/ª…………………………………………………

	Visto Bueno Coordinador del TFM: Firma:

	                                    El coordinador D/ª …………………………………………………………………….



Málaga, ……..…..de …………...………….…………….de 20 …...…
Firma del interesado
SR. PRESIDENTE DE LA COMISIÓN ACADÉMICA DEL MÁSTER UNIVERSITARIO EN DIRECCIÓN Y GESTIÓN DE MARKETING DIGITAL
El arriba firmante declara que ha recibido de la oficina de registro de la Universidad de Málaga en la que ha entregado la presente solicitud, una copia de la misma en la que se indica la fecha de su recepción y se le informa sobre el plazo máximo normalmente establecido para la resolución y notificación del procedimiento que se inicia con dicha solicitud, así como sobre los efectos que pueda producir el silencio administrativo
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