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Universidad Juárez del Estado de Durango 

Facultad de Ciencias Forestales 

 

 

 
SOLICITUD DE INGRESO AL PROGRAMA DE MAESTRÍA EN GEOMÁTICA APLICADA A 

RECURSOS FORESTALES Y AMBIENTALES 

 

 

                                                                                         

 

 

                                            

 

 

 

_________________________________________________________________________ 
Apellido Paterno                      Apellido Materno                        Nombre 

 

 

Fecha de Nacimiento                    Edad                                   Sexo 

 

_____________________________________________________________________ 

   Estado Civil                 Nacionalidad                           CURP 

 

  

DOMICILIO (FIJO) 

 

_____________________________________________________________________ 

Calle                                   Nº        Col 

 

_____________________________________________________________________ 

    C.P.                                   Ciudad                        Estado                 

 

_____________________________________________________________________ 

Teléfono (lada y número)                                                        Celular         

 

 

Email____________________________________________________ 

 

  

_________________________________________________________________________ 

 

________________________________________________________________________ 
Institución  o Empresa                                        Cargo  

_____________________________________________________________________                              

Horario                              Años de servicio                                Teléfono 

DATOS PERSONALES 

SITUACIÓN LABORAL 

Foto reciente 
 
Tamaño infantil 
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_____________________________________________________________________ 

Dirección: Calle y número 

_____________________________________________________________________ 

         C.P.                                   Ciudad                       Estado 

 

_____________________________________________________________________ 

Teléfono                             Extensión                                        Fax 

 

 

 

 

 

LICENCIATURA 

 

_____________________________________________________________________ 

Nombre de la carrera 

 

_____________________________________________________________________ 

Universidad o Institución que otorga el titulo 

 

       ______________                                 ___________________________                        

            Promedio                                       Período de duración de sus estudios                     

 

Título de su trabajo de titulación 

____________________________________________________________________ 

 

Conocimiento de Idiomas:   Inglés_______  Francés_________  Alemán__________ 

Otro: ______________________ 

 

Otros estudios realizados:_______________________________________________ 

¿Cómo se enteró del programa de posgrado? 

Por referencia de pág. web UJED________________pág. FCF___________________ 

Por referencia de conocidos_________   por visita a la escuela___________________ 

Por investigación directa_____________ por tríptico o cartel_______________________ 

 
¿Por qué eligió este programa de posgrado? 

 

Por el nivel académico_________                

Por el plan de estudios_________              

Por interés personal___________                          

Por recomendación____________ 

 

CERTIFICO QUE LA INFORMACIÓN SUMINISTRADA ES VERIDICA Y COMPLETA 

 

 

Firma del solicitante __________________________________ 

 

 

 

 

 

 

 

HISTORIAL ACADÉMICO 
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PARA USO EXCLUSIVO DE LA FACULTAD DE CIENCIAS FORESTALES 

 

Fecha de entrega de la solicitud _________________________                    

                                     

Firma de quien recibe__________________________________ 

 

Observaciones:_________________________________________________________

_____________________________________________________________________

__________________________________________________________________ 

 

 

NOTA IMPORTANTE 

 

Junto con la solicitud de ingreso deberá anexar la siguiente documentación 

o Currículum vitae con documentación comprobatoria (de los últimos 5 años) 

o Carta de motivos  por los que  cursará esta maestría 

o Copia de una identificación Oficial con fotografía 

o Copia del título o acta de examen profesional  

o El anteproyecto lo presentará del 29 de junio de 2017 

 

 


