FORMATO ASPIRANTE MAESTRiA 2027-1
UNAM
FACULTAD Uw
DE ARTES
Y DISENO POSG Dp |
Artes § Disefio
DATOS DEL ASPIRANTE
1. NOMBRE COMPLETO
PEGAR
APELLIDO PATERNO APELLIDO MATERNO NOMBRE(S) ';%Tlﬂ
2. NACIONALIDAD
MEXICANA EXTRANJERA: s
PAIS DE ORIGEN
3. EDAD
NUM. 1D
AROS FECHA DE NACIMIENTO
4. CONTACTO
TELEFONO CASA TELEFONO CELULAR CORREO ELECTRONICO DIRECCION
5. EN CASO DE EMERGENCIA LLAMAR A:
NOMBRE PARENTESCO
HISTORIA ACADEMICA
6. LICENCIATURA
NOMBRE DE LA LICENCIATURA QUE ESTUDIO INSTITUCION DONDE CURSO LA LICENCIATURA PROMEDIO EN LICENCIATURA

7. REFERENCIAS ACADEMICAS
- PRIMERA REFERENCIA ACADEMICA

INSTITUCION

TELEFONO

- SEGUNDA REFERENCIA ACADEMICA

INSTITUCION

TELEFONO

NOMBRE

CORREQ ELECTRGNICO

NOMBRE

CORREO ELECTRONICO



FORMATO ASPIRANTE MAESTRIA 2027-1
MAESTRIA 8. CAMPO DE CONOCIMIENTO Y CAMPO DISCIPLINAR ~ MARQUE SOLO UNA OPCION
A LA QUE DESEA
INGRESAR ARTES VISUALES
INVESTIGACION ARTE DIBUJO ESCULTURA FOTOGRAFIA GRAFICA MOVIMIENTO,  PINTURA INV. EN
EN ARTES Y ENTORNO ARTE DIGITAL Y ESTUDIOS
HRALES TECNOLOGIAS DE LA
DE LA INFO. IMAGEN
DISENO Y COMUNICACION VISUAL
DISENO EDITORIAL DISENO DE LA COMU- FOTOGRAFIA, AUDIOVI- INUE?TIGA[ION EN MUVI_MJENTO, ARTE, smso%om’n
E ILUSTRACION NICACION VISUAL Y SUAL, MULTIMEDIA DISENO Y COMUNI- DISERG:RIMIIALY Y DISENO EN
ENTORNO Y ANIMACION CACIGN VISUAL TECNOLOGIAS DE LA SOPORTES
INFORMACION TRIDIMENSIO-
NALES

DOCENCIA EN ARTES Y DISENO

CURRICULO EN LAS ARTES

Y EL DISERO

CINE DOCUMENTAL

REALIZACION DE CINE
DOCUMENTAL

9. TITULO DE LA INVESTIGACION:

DIDACTICA PARA LA ENSERANZA
DE LAS ARTES Y EL DISENO

PRODUCCION Y GESTION DE
DOCUMENTALES

POLITICAS
EDUCATIVAS

CINEFOTOGRAFIA
DOCUMENTAL

|

INVESTIGACION EN
DOCENCIA EN ARTES Y
DISENO

INVESTIGACION DEL CINE
DOCUMENTAL

10. MODALIDAD QUE SOLICITA PARA REALIZAR SUS ESTUDIOS

C_1TIEMPO COMPLETO

[ TIEMPO PARCIAL

11. EXPERIENCIA PROFESIONAL EN SU AREA

11 ANO 0 MENOS

2 A 5 ANOS

6 ANOS 0 MAS

FIRMA DEL ASPIRANTE

FECHA: DA / MES / ANO
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