
 

 
 
 
 
 
SOLICITUD DE EXAMEN DE CANDIDATURA AL GRADO DE 

DOCTOR(A) EN FILOSOFÍA 
 
 

Dr. José Edgar González Varela 
Coordinador del Programa de 
Maestría y Doctorado en Filosofía 
P r e s e n t e 

 
 

Por este conducto, como alumno(a) del Programa de Doctorado en Filosofía, me 

dirijo a usted a fin solicitar formalmente la realización del Examen que, en caso de 

aprobarlo, me acreditará como Candidato a Doctor(a) en Filosofía. Para la realización del 

Examen mencionado y de acuerdo con los miembros de mi Comité Tutor, propongo la 

siguiente fecha: y la siguiente hora: . 
 

A t e n t a m e n t e, 
 

Ciudad Universitaria, Cd. Mx., a de de . 
 
 
 
 

 
Nombre del alumno (a) 

 
 
 

Vo. Bo. Tutor(a) Principal Vo. Bo. Consultor(a) 
 
 

Vo. Bo. Consultor(a) Vo. Bo. Dr. José Edgar González Varela 
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