UNIVERSIDAD AUTONOMA DE QUERETARO
FACULTAD DE LENGUAS Y LETRAS

SOLICITUD CARTA DE LIBERACION DOCTORADO LINGUISTICA

Santiago de Querétaro, Qro., a de de

Dra. Carmen Dolores Carrillo Juarez

Jefa de la Division de Investigacion y Posgrado

Facultad de Lenguas y Letras, UAQ

Presente

Por este medio me permito solicitar la Carta de Liberacién para obtener el diploma o grado de:
Doctor (a) en Lingtistica

Nombre:

Expediente:

Generacion:

Anexo documentos solicitados por la Jefatura:

1. Constancia de Articulo cientifico arbitrado y publicado o aceptado para publicaciéon en revista
indizada y/o de reconocimiento en el ambito de las Humanidades, Ciencias Sociales o Ciencias de
la Conducta.

Constancia de Ponencia presentada en un foro de alcance internacional

Comprobante de acreditacion de inglés B2 o su equivalente

Comprobante de acreditacion de tercera lengua distinta al inglés y el espafiol

Resolutivo de Asignacidn de Sinodales. emitido por el Consejo Académico de la Facultad.
Cinco votos aprobatorios. En formato vigente:

https://siip.uaqg.mx/index.php/es/cposgrado/obtencion-de-grado

O NV Rk WwWwN

Rubrica Programas educativos de maestria o doctorado con orientacién cientifica. Area de Ciencias

Sociales 'y Humanidades. Llenada vy firmada por el director de tesis:

https://siip.uag.mx/index.php/es/cposgrado/obtencion-de-grado

9. Constancia de Actividades de Retribucién Social emitida por la Coordinacién del Doctorado en
Lingtistica

10. Constancia de Revisidn Anti-plagio firmada por el Director de tesis (acompafiada del reporte de

turnitin -tesis completa- con muestra de cambios realizados).

11. Carta de autorizaciéon de opcion de obtencién de diploma o grado emitida por el Consejo
Académico de la Facultad

12. Carta de no adeudo de biblioteca

13. En caso de haber vencido su tiempo para iniciar el proceso, autorizacion de prdérroga vigente
emitida por parte del Consejo Académico de la Facultad

Pongo a su consideracién la autorizacion para cubrir el requisito estipulado de la carta de liberacion para
la obtencién de grado.

Atentamente Vo. Bo.

Nombre y firma del alumno (a) Nombre y firma del Coordinador (a)
del Programa de Posgrado
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