ANEXO 9
SOLICITUD DE APOYO PARA TITULACION

Nombre del Coordinador
Coordinador de Talentos

Nombre de la Facultad

Universidad Auténoma de Nuevo Ledn
Presente. -

Por este medio me permito solicitar a usted tenga a bien gestionar ante la Direccion de la Facultad, la carta de
apoyo para tramitar la beca de titulacién otorgada a los estudiantes que hayan pertenecido al Programa
Institucional Desarrollo de Talentos Universitarios de nivel Licenciatura debido a que participé en dicho programa

por un periodo de anos.

De antemano gracias por su apoyo.

Atentamente,

Ciudad Universitaria,  fecha (ejemplo: 18 de junio de 2020)

Nombre del Estudiante

No. de matricula

C.c.p. Direccién del Sistema de Estudios de Licenciatura
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