[bookmark: _GoBack]ANEXO 4. FORMATOS OPERATIVOS

Formato 1. Solicitud de admisión
MAESTRÍA EN ANÁLISIS ESPACIAL Y GEOINFORMÁTICA
PROMOCION:_________Foto


Datos generales 
	Nombre (apellido paterno, materno, nombre)
	

	Sexo 
	

	Fecha de Nacimiento
	

	Estado civil
	

	Domicilio
	

	Teléfono particular (celular en su caso)
	

	Trabajo actual
	

	Puesto que desempeña
	

	Empresa
	

	Domicilio laboral
	

	Teléfono en el trabajo
	



Desempeño profesional
Mencione sus funciones y sus logros en el ámbito académico o laboral
	

	

	

	





Escolaridad
	
	Licenciatura
	Otros estudios universitarios

	Nombre del programa
	
	

	Institución sede
	
	

	Ubicación (país,ciudad,estado)
	
	

	Fecha de ingreso
	
	

	Fecha de titulación
	
	

	Promedio general
	
	

	Mecanismo de titulación (tesis, tesina, ensayo, examen, promedio..etc)
	
	

	Modalidad de titulación (individual, grupal)
	
	

	Título del documento recepcional
	
	



Idioma extranjero
	Idioma extranjero que domina
	

	Nivel de dominio
	

	% de dominio de lectura de comprensión
	

	% de dominio de la escritura
	

	% de dominio de la comunicación oral
	



Línea de generación y aplicación del conocimiento del programa que es de su interés
____Geoinformática y Análisis espacial del medio físico
____Geoinformática y Análisis espacil del medio socioeconómico

Relación de documentos requeridos
	Entrega
	Documento

	
	Solicitud de admisión debidamente llenada  

	
	Copia del Acta de nacimiento

	
	Copia de CURP

	
	Copia de credencial de elector

	
	Copia del certificado de estudios de licenciatura

	
	Copia del título de la licenciatura o el acta de evaluación profesional  

	
	Constancia que avale el dominio de la habilidad “lectura de comprensión de textos escritos en el idioma inglés” 

	
	Dos cartas de recomendación académica    

	
	Curriculum vitae actualizado  

	
	Carta personal de exposición de motivos, dirigida a la comisión académica del programa.

	
	Cuatro fotografías tamaño infantil a color

	
	Un protocolo de investigación aplicada  

	
	Resultados del examen de ingreso al posgrado EXANI III modalidad profesionalizante 




Formato 2.  Carta de recomendación de aspirantes al postgrado

 [image: ]  CARTA DE RECOMENDACIÓN



A) Nombre completo del solicitante: ______________________________________________

B) Tiempo de conocer al solicitante profesionalmente:______________años

C) Conoce al solicitante como :____________(Escoja una de las siguientes opciones)

1) Estudiante		2) Profesional independiente			3) Técnico		

4) Investigador		5) Colaborador			6) Ayudante de investigación

7) Otro (Especifique) ____________________________

D) Evalúe al solicitante conforme a las siguientes características (Seleccione con una X según considere):

	
	Muy alta
	Alta
	Media
	Baja
	Muy baja

	Conocimiento del campo de estudios 
	
	
	
	
	

	Habilidad en el trabajo para encontrar soluciones innovadoras (Creatividad)
	
	
	
	
	

	Independencia
	
	
	
	
	

	Claridad de objetivos
	
	
	
	
	

	Capacidad de liderazgo
	
	
	
	
	

	Integración a Grupos de trabajo
	
	
	
	
	

	Adaptación social
	
	
	
	
	


			
E) Por favor, califique de manera global al solicitante en una escala de 0 a 10 _____________

F) Datos personales de la persona que evalúa al solicitante

Nombre completo: _____________________________________________________________

Lugar de trabajo: ______________________________________________________________

Puesto que desempeña: ________________________________________________________


Dirección de trabajo: ___________________________________________________________

		         ___________________________________________________________

Teléfono: (     )  ________________ Fax (     ) ______________E-mail: ___________________	





Firma: _____________________________


Formato 3. SECCIONES SUGERIDAS EN EL CURRICULUM VITAE

1.	DATOS PERSONALES
Nombre completo (Ap. Paterno, Ap. Materno, Nombres), Domicilio particular completo.
Teléfono(s), Correo electrónico, Lugar y fecha de nacimiento, Estado civil, Registro federal de causantes, Clave única de registro de población 

2.	FORMACIÓN ACADÉMICA
2.1	Licenciatura
Carrera, Institución, País; inicio y terminación de estudios, Título de la Tesis, Director de Tesis, Fecha de obtención del grado
2.2	Especialidad (en caso de contar con ella)
Programa de Posgrado y Campo de conocimiento, Institución, País; inicio y terminación de estudios, Título de la Tesina, Fecha de obtención del grado.
2.3	Otras instancias de formación académica tales como actualización y educación continua.
Nombre del Curso, Institución, País, Fechas
2.4	Idiomas (mencionar estudios formales e indicar si los lee, habla y/o escribe)

3.	EXPERIENCIA LABORAL (Incluyendo CARGOS ACADÉMICO-ADMINISTRATIVOS)
(Especificar los diversos puestos o nombramientos que ha tenido, incluyendo las asesorías y trabajo en consultorías, empezando por el más reciente)
Nombramiento y Fechas; Institución, dependencia, área o departamento, tipo contratación, funciones principales y nombre y contacto del Jefe inmediato superior.

4.	HABILIDADES  
Mencione manejo de software y maquinaria, así como sus habilidades de relaciones interpersonales y trabajo de equipo.

5.	PARTICIPACIÓN EN PROYECTOS PATROCINADOS
Patrocinador, Nombre del Proyecto, Tipo de Participación, Fechas. Funciones desarrolladas.

6.	DISTINCIONES, PREMIOS y RECONOCIMIENTOS
Mencionar el otorgante y fecha del otorgamiento).

7. OTROS
Cualquier otra actividad que considere debe ser tomada en cuenta por el comité.

Anotar al final la frase: 
“Manifiesto que los datos proporcionados con verídicos”. 
Firma: __________________________      Fecha de actualización:____________

Formato 4.  ELEMENTOS DEL PROTOCOLO

	Elemento requerido
	Descripción de lo que se solicita y será evaluado  

	1. Participantes
	Nombre del alumno, promoción y comité de tesis

	2. Título
	Un título breve y preciso que describe al tema de investigación; idealmente en no más de 10 palabras

	3. Introducción
	Una breve presentación de la temática general sobre la que se trabajará

	4. Antecedentes
	 Presentar un conjunto de trabajos previos que  me permitieron conocer el estado del arte

	5. Planteamiento del problema
	Enunciar claramente la situación o proceso a evaluar

	6. Justificación
	A quién o para qué servirán los resultados de mi investigación

	7. Objetivos
	Enunciado que explica cómo la investigación atiende al problema planteado, guarda relación con el método, pero no son sus etapas.

	8. Método
	Descripción de las fuentes de información y su tratamiento propuesto, así como la naturaleza de los resultados que se podrán obtener

	9. Cronograma
	Presentación de las acciones a desarrollar así como el tiempo estimado para lograrlas

	10. Presupuesto
	Estimado de los recursos necesarios para la realización del proyecto

	11. Bibliografía
	Citas de publicaciones que apoyan la propuesta presentada, en formato APA

	Otros aspectos de evaluación

	Redacción
	Una redacción adecuada y sin errores de ortografía

	Estructura
	Organización y secuencia en la presentación

	Factibilidad
	Que el trabajo se pueda realizar en 2 años





Formato 5. EVALUACIÓN DEL DESEMPEÑO DEL BECARIO

[image: Página de Inicio]
  FORMATO DE EVALUACIÓN DEL DESEMPEÑO DEL BECARIO
[image: linea-punteada]
	Nombre del becario:

____________________________________________________________
Apellido Paterno             Apellido Materno                  Nombres
	Grado: MAESTRÍA

	Nombre del Asesor:_____________________________________________________________________

	Nombre de la tesis: _____________________________________________________________________

	
Período académico del informe:
	
de: 08 / 08 /2012    
	
a: 31 / 01 /2013

	
Actividades Realizadas (elegir una opción de calificación):

	Favor de evaluar las siguientes criterios: 
	Excelente /completamente seguro
	Bueno
/seguro
	Suficiente
/casi seguro
	No satisfactorio
/No es seguro

	Desempeño académico
	
	
	
	

	Cumplimiento del plan de estudios
	
	
	
	

	Obtención del grado dentro del tiempo oficial del plan de estudios
	
	
	
	

	Comentarios sobre la evaluación:

	

	Señale cuál es el porcentaje de avance de la tesis:   _____%

	Con base en las respuestas anteriores y en el Art. 24 del Reglamento de Becas sobre suspensión, cancelación y conclusión de la beca, ¿Recomienda continuar, suspender o cancelar la beca? Indique causales
  Vo. Bo.

	
_____________________________________
Nombre y firma
Asesor
	
____________________________________
 Coordinador Académico de Posgrado

	Fecha de evaluación:    _____/ _____/ 20___
                                         dd       mm    aaaa
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