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SOLICITUD DE CAMBIO DE PROCESO DE TITULACION

Fecha: 2025-02-12 1 19:40:05
Sr(a).

VICERRECTOR(A)

Presente. -

De mis consideraciones:

Yo, BOLANOS SUAREZ BRYAN DAVID, portador de la Cédula de Ciudadania 1726604331 Estudiante Egresado de [a
Carrera de TECNOLOGIA SUPERIOR EN MECANICA AUTOMOTRIZ solicito comedidamente a usted a autorizacion
para el cambio de Proceso de Grado de Proyecto de titulacion a:

1. Trabajo de Titulacion D

2. Examen Complexivo
3. Proyecto de Investigacion D

La razén por la cual solicito el cambio se debe por motivos econdmicos por cuanto no estoy en la
posibilidad de cubrir los gastos que demanda el proceso de investigacion.
Adijunto el certificado de egreso para constancia de mi condicion en la Institucion.

Por la atencion y aprobacion que reciba la presente, anticipd mis agradecimientos.
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BOLAROS SUAREZ BRYAN DAVID
Correo: bbolanoss@istct.edu.ec

Teléfono: (284824763
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