DECLARACIÓN JURADA
Yo,  XXXXXXXXX, documento de identidad X-XXXX-XXXX, carné XXXXXX, estudiante de la Carrera de XXXXX, de la Escuela de Tecnologías en Salud, me encuentro realizando el Trabajo Final de Graduación, modalidad (tesis de graduación, seminario de graduación o práctica dirigida o proyecto de graduación), titulado XXXXXXXXX, declaro bajo Fe de Juramento, que cumpliré con el siguiente horario, durante tres ciclos consecutivos, para concluir los cursos (Investigación Dirigida I, II III o Seminario de Graduación I, II, III o Práctica Dirigida I, II, III o Proyecto de Graduación I, II, II ) 
	Lunes
	Martes
	Miércoles
	Jueves
	Viernes

	De
	A
	De
	A
	De
	A
	De
	A
	De
	A

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


(Utilizar hora militar, Ejemplo: 08:00 – 16:50)
Adjunto cronograma 
Firmo al ser las ___ horas del día ___ del mes de ____ de año 20__. 
Nombre 
Cédula No. 

Teléfono 

Correo electrónico 
.
