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COMPROMISO DE CONFIDENCIALIDAD EN TRABAJO DE FIN DE MÁSTER 
Datos personales 
	Apellidos
	Nombre

	
	

	DNI/NIF/NIE
	Pasaporte

	
	

	Teléfono
	correo electrónico

	
	


Como  (indíquese lo que proceda): 

· Presidente de Tribunal evaluador
· Secretario del Tribunal evaluador
· Vocal del Tribunal evaluador
Datos del trabajo de fin de máster
	título 

	

	Autor 

	


Declaración y Compromiso
	

	El abajo firmante DECLARA que tiene conocimiento de que el Trabajo de fin de Máster (TFM) anteriormente mencionado está sometido a procesos de protección de datos o transferencia de tecnología y conocimiento, por lo que ha sido considerado como TFM con información confidencial.
Por ello, y como miembro del Tribunal evaluador del TFM, se COMPROMETE a mantener el secreto y la confidencialidad absoluta sobre su contenido, según lo dispuesto en la Normativa de Postgrado de la UIMP.
En........................., a ..............de...........................de.................
Fdo.: [Nombre y Apellidos]
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