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Universidad Nacional del Centro de la
Provincia de Buenos Aires
Facultad de Ciencias Veterinarias
Departamento de Tutorías y Residencias
                                                                                                                                                   

AVAL APROBACION DE TESINA

Por medio de la presente, notifico la aprobación de la Tesina, de acuerdo a la siguiente información:

[bookmark: _GoBack]Título de tesina:
Apellido y nombre del estudiante:
Apellido y nombre del tutor/a:
Apellido y nombre del director/a: 
Apellido y nombre del codirector/a: 
Fecha de aprobación:







…………………………………………...
Firma o aclaración Codirector/a


Departamento de Tutorías y Residencias Facultad de Ciencias Veterinarias - UNCPBA
🖂 Pinto 399 (7000) Tandil
🕿 (0249) 4385850 int. 3114
tutorias@vet.unicen.edu.ar
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gomete,,

g
a’ \l UNIVERSIDAD NACIONAL DEL CENTRO
DE LA PROVINCIA DE BUENOS AIRES

FACULTAD DE CIENCIAS VETERINARIAS

& Decans de lo Facullad de Ciencias %lzﬂ'lmn'ad,
Dr. Marcels M/ﬂ/, tiene el ay/a,da de invitar a Usted
al et ]MWE/ del %J/Ldﬂ/ Veterinario
Eroueln de g&yu&iod SAnimates.
&l mismo tendvi /b!a/ enel %ﬂlﬂ/bﬂd Universitario
de gﬂﬂd&f el dia 30de Ja/Lﬂc//L/m de 3011 a las 11 Koras.

Fandit, %/Llizm/m de 2011

Lugar de concentracion: Edificio de Decanato, 10:30 horas email:
Se ruega confirmar asistencia al teléfono 02293-439850
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