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Comisión de Trabajos Finales de Graduación
Hoja de cotejo de requisitos formales para la presentación de anteproyectos
Entregue este documento debidamente completo en Asuntos Estudiantiles al encargado administrativo de la Comisión de Trabajos Finales de Graduación, en conjunto con las cuatro copias en físico del anteproyecto y su versión en digital para someterlo a revisión.
1. INFORMACIÓN DEL ANTEPROYECTO
Carrera: |_| Audiología |_| Histocitotecnología |_| Imagenología |_| Ortoprótesis y Ortopedia |_| Salud Ambiental |_| Terapia Física
[bookmark: Casilla1][bookmark: Casilla2]Modalidad: |_| Tesis de Graduación |_| Seminario de Graduación |_| Proyecto de Graduación |_| Práctica Dirigida
Título del Anteproyecto:
	[bookmark: Texto1]     
	Porcentaje de Similitud del Turnitin*
     %


* El Comité Asesor debe de utilizar la herramienta Turnitin antes de entregar la propuesta y anotar el porcentaje de similitud con otros trabajos.
Estudiantes Proponentes: (Si no hay más espacio, coloque el nombre de dos proponentes en caso de requerir ser contactados)
	Nombre completo
	Carné
	Teléfono
	Correo electrónico Institucional

	
	[bookmark: Texto4]     
	[bookmark: Texto6]     
	[bookmark: Texto8]     

	[bookmark: Texto3]     
	[bookmark: Texto5]     
	[bookmark: Texto7]     
	[bookmark: Texto9]     

	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     


2. REQUISITOS FORMALES
	Requisito**
	Cumple
	Observaciones

	Entrega cuatro copias en físico, empastado en resorte, con carátulas en cartón de color claro, la primera carátula impresa con la portada.
	[bookmark: Casilla3][bookmark: Casilla4]Sí |_| No |_|
	[bookmark: Texto10]     

	El trabajo se realizó en un procesador de texto y está impreso en alta calidad por un solo lado en papel bond blanco.
	Sí |_| No |_|
	     

	Entrega una versión en digital en formato PDF o Word en un disco compacto con nombre en la carátula, sin protección.
	Sí |_| No |_|
	Este archivo se utilizará para evaluar el porcentaje de similitud con Turnitin.

	Presenta las tres cartas de aprobación de su Comité Asesor y sus curriculum vitae (en caso necesario). Presenta permiso de la institución (en caso necesario) y carta del Asesor Técnico (solamente en Práctica Dirigida).
	Sí |_| No |_|
	     

	Todas las páginas están enumeradas, excepto la portada. 
Presentan menos de 50 páginas (excluyendo anexos)
	Sí |_| No |_|
	     

	Las medidas de los márgenes son los correctos.
(3.5 cm margen interno, superior, inferior y 2.5 cm margen externo)
	Sí |_| No |_|
	     

	Utiliza letra Arial 11 en todo el documento.
	Sí |_| No |_|
	     

	Utiliza un espacio de 1.5 (espacio y medio) en todo el documento (citas textuales de más de 40 palabras un espacio sencillo).
	Sí |_| No |_|
	     

	Todo el texto del documento está justificado
(alinea el texto en los márgenes izquierdo y derecho)
	Sí |_| No |_|
	     

	Hace uso correcto de las siglas (La primera vez escribe el nombre completo con sus respectivas siglas entre paréntesis)
	Sí |_| No |_|
	     

	Utiliza APA (versión 7) como el sistema para las referencias bibliográficas y tiene una sección de bibliografía al final.
	Sí |_| No |_|
	     

	Tablas, figuras y gráficos aparecen enumerados y con los títulos adecuados, y se presenta un índice correspondiente.
	Sí |_| No |_|
	     


**La falta de alguno de estos requisitos es impedimento para recibir los documentos para su revisión.
Con su firma, el o la estudiante y el Director(a) aceptan haber cumplido todos los requisitos formales solicitados por la Comisión de TFG y entienden que la falta de alguno de estos requisitos significa el rechazo inmediato del anteproyecto por parte de la Comisión de TFG.
Fecha de entrega: ____/_____/_____

Firma Estudiantes: 

               ________________         ________________    
               ________________         ________________    
               ________________         ________________    

Firma Director(a) del Comité Asesor: ________________________________

	Para Uso Interno de la Comisión de TFG

	1ra Revisión
____/_____/_____
	2da Revisión
____/_____/_____
	3ra Revisión
____/_____/_____
	 Resultado de Similitud de Turnitin
     % (Debe ser menor al 30%)





Asuntos Estudiantiles: 2511-8465 – Correo Electrónico: tfg.ts@ucr.ac.cr – Sitio Web: https://tecsalud.ucr.ac.cr/tfg 
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