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NOMBRE Y CLAVE DEL COMISIONADO: DR. PABLO PAYRO CAMPOS,” NUMERO DE
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CARGO: PROFESOR INVESTIGADOR TIEMPO COMPLETO.

PRESENTE:

Por medio del presente me dirijo a usted para comunicarle que debera llevar a cabo la siguiente
comisién:

IPart|c1paC|on como ponente a “The 14th International Conference on Broad-Band Wireless |
' Computing, Communiation and Applications (BWCCA-2019" para presentar el articulo
“Analyzing mobile cycling applications for moyormg workouts’ en la Universidad de
Amberes, Bélgica, del 7 al 9 de noviembre de 2019.
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|

E Participacién como ponente a “The 14th International Conference on Broad-Band Wireless
' Computing, Communiation and Applications (BWCCA-2019" para presentar el articulo

“ Analyzing mobile cycling applications for monitoring workouts' en la Universidad de
’ Amberes, Bélgica, del 7 al 9 de noviembre de 2019.

S -

Firma del Comisionado.

DR. PABLO PAYRO CAMPOS
_Nombre y firma




