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FACULTADES

ARQUITECTURA Y URBANISMO

CIENCIAS

CIENCIAS AGRONÓMICAS

CIENCIAS FORESTALES Y DE LA CONSERVACIÓN DE LA NATURALEZA

CIENCIAS QUÍMICAS Y FARMACÉUTICAS

SOLICITUD DE ADMISIÓN 

AL PROGRAMA CONDUCENTE AL GRADO DE

MAGÍSTER EN GESTIÓN Y PLANIFICACIÓN AMBIENTAL

SOLICITANTE: NOMBRES:................................................................................

                                         APELLIDOS:.............................................................................

ENVIAR A SECRETARÍA DEL PROGRAMA

SANTA ROSA Nº 11.315, ESCUELA DE POSTGRADO 
DE CIENCIAS FORESTALES

SANTIAGO DE CHILE

FONOS: 9785897

E-MAIL:mgpa@uchile.cl

PAG. WEB:  http//mgpa.forestaluchile.cl


                                                            ÁREA DE INTERÉS

A. ANTECEDENTES PERSONALES

1. NOMBRE COMPLETO ...................................................................................................................
                                                                         PATERNO                              MATERNO                      NOMBRES

2. CÉDULA IDENTIDAD O :...............................GABINETE:.............................RUT........................
Nº DE PASAPORTE

3. FECHA DE NACIMIENTO: DÍA..............MES..............AÑO................LUGAR............................
4. NACIONALIDAD:..........................................................................................................................
5. ESTADO CIVIL: ......................................................Nº DE HIJOS: ..............................................
6. DIRECCIÓN PERMANENTE :


...............................................................................................................................................................

                                CALLE                                        Nº                               DEPTO.                                   CASA


..............................................................................................................................................................

                            COMUNA                            CIUDAD                                PAIS                                   CASILLA

7. TRABAJO  RENTADO: ...............................................................................................................
                                                                            INSTITUCIÓN                             HORAS                  RENTA

8. TELÉFONOS:  ..................................................        ................................................................
                                                       PERSONAL                                                       TRABAJO

9.      E-MAIL: ............................................................

NOTA:  ESTA SOLICITUD DEBE SER LLENADA CON LETRA DE IMPRENTA

B. ANTECEDENTES ACADÉMICOS :

1. ESTUDIOS SUPERIORES O POS-SECUNDARIOS
UNIVERSIDAD O INSTITUCIÓN                       FECHA DE                       PROM. DE              TITULOS Y GRADOS 

                                                                                               INGRESO     EGRESO                 NOTAS                       OBTENIDOS


A. ​​​​​​​​​​​​​​​​​________________________________________________________________________________

B. ________________________________________________________________________________

C. ________________________________________________________________________________

2. TESIS DE GRADO O MEMORIA DE TÍTULO :

NOMBRE:_______________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

TUTOR_:____________________________LUGAR: _____________________________________

3. FECHA  DE GRADUACIÓN :_______________4.CALIFICACIÓN DEL GRADO:_______________

5. ACTIVIDADES DE POSGRADO (Cursos, estadías en laboratorios, otros)
____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________

6. BECAS OBTENIDAS, PREMIOS Y HONORES :

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________

7. CONOCIMIENTO DE IDIOMAS EXTRANJEROS (B (Bueno), R(Regular) o M (Malo) )

             IDIOMAS                                            LECTURA                                    ESCRITURA                               CONVERSACION

___________________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________________

8. TRABAJOS CIENTIFICOS, TECNICOS O PROFESIONALES (Enumere publicaciones incluyendo Tesis y participaciones en Congresos, y otras reuniones científicas, técnicas y de carácter profesional. Indique el título completo del trabajo, nombre de los autores y referencias precisas de las publicaciones. En lo  posible acompañe separatas de los trabajos. En caso necesario; use hojas adicionales para presentar la información completa que se solicita).
_________________________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________________________

9. SOCIEDADES CIENTÍFICAS O PROFESIONALES A LAS QUE PERTENECE :

​​​​​​​​​​​​​​​​​​​_________________________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________________________

10.  CARGOS PROFESIONALES, ACADÉMICOS O TÉCNICOS DESEMPEÑADOS :

(Comience por el más reciente)

CARGO O POSICION                               EMPLEADOR                                     FECHA                                             BREVE DESCRIPCION

                                                                                                                 DESDE           HASTA                                          DEL TRABAJO

__________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________

11. REFERENCIAS: Indique nombres, títulos y direcciones de tres personas que puedan informar sobre su preparación y condiciones personales.  Al menos una de ellas debe ser de la Universidad de donde se graduó.
_________________________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________________________
c. OTROS ANTECEDENTES

1. Interés en seguir estudios de Postgrado. (Fundamente su interés. Indique el campo o área de investigación que más le interesa y señale, si las tiene, sus preferencias sobre laboratorio o grupos de trabajo en que le gustaría realizar su tesis) :
_________________________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________________________

2. FUENTES Y MONTOS APROXIMADOS DE SUBSISTENCIA DURANTE SU PERMANENCIA EN EL PROGRAMA:
a. Sueldo :__________________________________________________________________________________

b. Becas (Nómbrelas) : _______________________________________________________________________
c. Apoderado : ______________________________________________________________________________

d. Otras (detalle) :___________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________________

3. DEDICACIÓN AL PROGRAMA (Se entiende por dedicación completa dedicar cada año al menos 36 semanas con 44 horas c/u a actividades académicas (cursos, investigación, seminario) y estudio).
                                                                              

                                            100%                                              50%

4. OTROS ANTECEDENTES (Señale cualquier otro antecedente que pueda ser relevante para decidir sobre su postulación)
_________________________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________________________

5. CERTIFICADOS Y DOCUMENTOS QUE DEBEN ACOMPAÑAR LA SOLICITUD
a) Certificado oficial de notas de sus estudios universitarios.
b) Certificado de Títulos y/o Grados universitarios debidamente oficializados (legalizados)
c) Cartas de recomendación de las personas señaladas en el punto B11, enviadas directamente por el informante a la Escuela o adjunta a la solicitud en sobre sellado.
d) Propuesta de tesis o proyecto de grado (2000 palabras)
FECHA DEL ENVÍO: __________________________________________________

                                                                              ____________________________________________________

                                                                                                              FIRMA DEL SOLICITANTE

PARA USO EXCLUSIVO DEL SECRETARIA POSTGRADO

	Fecha de recepción en Secretaría :_____________________________________________________________

Fecha de envío al Comité : ___________________________________________________________________

Fecha recibida por la Dirección : ______________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________________

INFORME DEL COMITÉ DE : __________________________________________________________________

Examen de Ingreso o de diagnóstico o entrevista : __________________________________________________

__________________________________________________________________________________________

Opinión sobre el solicitante : ___________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________

Recomendación Final : _______________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________

FECHA : ___________________________ FIRMA : ________________________________________________

_______________________________________________________________________________________________

RESOLUCIÓN DE LA DIRECCIÓN DE  POSGRADO Y POSTITULO

FECHA : _________________________________FIRMA : _________________________________________


