DATOS DEL TRABAJO FIN DE MASTER

Nombre del
alumno

Titulo del TFM

DATOS DEL DIRECTOR

Nombre

Centro

D.N.I.

VALORACION DEL TFM

Muy Buena
©)

Buena

(4)

Suficiente

)

Deficiente

2)

Muy Deficiente
@)

Originalidad/
Tratamiento

Definicion
Obijetivos

Metodologia

Relevancia
Resultados

Discusion /
Conclusiones

NOTA NUMERICA MEDIA:

INFORME RAZONADO:

(adjuntar cuantas hojas adicionales considere oportuno)

Madrid, a

Fdo.:




