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La Fundación Ford ofrece becas complementarias en las Ciencias Sociales a ciudadanos de El Salvador, Guatemala, Honduras y Nicaragua y los estados de Chiapas, Campeche, Guerrero, Oaxaca, Tabasco, Veracruz y Yucatán en la República Mexicana.. Las becas se proporcionan para realizar estudios de maestría y doctorado fuera de su país de origen. Las Ciencias Sociales incluyen, entre otras: Antropología, Ciencia Política, Economía, Geografía, Historia y  Sociología.


Dentro de estas disciplinas, los temas prioritarios son:

· Derechos Humanos y Reforma Judicial

· Desarrollo Social, Económico y Comunitario

· Desarrollo Sostenible y Medio Ambiente

· Educación y Desarrollo

· Estudios de Género

· Gobierno y Democracia

· Salud Reproductiva y Sexual

En términos generales, estas becas cubren parte o la totalidad de la manutención del(la) becario(a) y su familia y seguro médico y parte de la colegiatura durante un máximo de 20 meses.  No se puede solicitar la beca una vez que se haya iniciado el programa de estudios.
REQUISITOS
- 
Ser ciudadano de El Salvador, Guatemala, Honduras o Nicaragua, o de uno de los siguientes estados de la República Mexicana: Chiapas, Campeche, Guerrero, Oaxaca, Tabasco, Veracruz y Yucatán. 






-
Demostrar que sus actividades se encuentran vinculadas con la promoción de la justicia social y con las tareas de análisis y desarrollo de su  país o región.

· Presentar una carta de propósito que sintetice su proyecto académico y la manera en que éste se vincula con su experiencia pasada y su proyección a futuro.

· Tener calificación académica sobresaliente (mín. 8.5 o equivalente).

- 
Tener planes de estudio en un programa de posgrado de alta calidad y estrecha relación con los objetivos      académicos y profesionales del candidato.

- 
Demostrar admisión oficial al programa de posgrado seleccionado antes de recibir la beca.

- 
Iniciar estudios en otoño del 2004.

· Presentar títulos obtenidos.

- 
Presentar resultados del examen TOEFL con un mínimo de 213 por computadora y GRE de 550 por sección, si los estudios van a realizarse en los Estados Unidos o si la institución/universidad lo requiere. Si se trata de otro idioma, se deberá acreditar una  prueba de nivel similar al mencionado. 

Las solicitudes estarán disponibles en las oficinas de esta institución, universidades y centros binacionales de la República Mexicana y en internet a partir del 2 de septiembre de 2003. La fecha límite para recibir las solicitudes es el 27 de febrero del 2004, en:









Programa Regional Becas de Posgrado en las Ciencias Sociales








De lunes a viernes de 10:00 a.m. a  4:30 p.m.








Liverpool No. 31; Col. Juárez








06600 México, D.F., México








Tel.: (52) 5703-0167 y (52) 5080-2801/2802








Fax: (52) 5535-5597








E-mail: mcolin@iie.com.mx








Internet:http://www.iie.org/latinamerica/spanish/socscien.htm

PROGRAMA REGIONAL DE BECAS DE POSGRADO EN LAS CIENCIAS SOCIALES

2003-2004
INSTRUCCIONES:
1. Solicitud completa, llenada a máquina. No cambiar el formato ni el número de páginas que se proporciona. Limitar sus respuestas a los espacios proporcionados, hasta donde sea posible. No engrapar ningún documento.

2.
Original de toda la documentación en el siguiente orden:

a) solicitud

b) presentar una carta de propósito que sintetice su proyecto académico y la manera en que éste se vincula con su experiencia profesional pasada y su proyección a futuro. Los candidatos a doctorado deberán mencionar el tema propuesto.

c) tres cartas de evaluación académica y/o profesional

d) curriculum vitae

e) constancia(s) de ayuda económica complementaria para otros gastos. La fecha límite de entrega es el 12 de mayo, 2004
f) presentar resultados del examen TOEFL con un mínimo de 213 por computadora y GRE de 550, si los estudios van a realizarse en un país de habla inglesa. Si se trata de otro idioma, se deberá acreditar una prueba de nivel similar al mencionado. La fecha límite de entrega es el 27 de febrero, 2004
g) presentar resultados del GRE si los estudios van a realizarse en los Estados Unidos. La fecha límite de entrega es el 27 de febrero, 2004
h) copias de certificados y constancias de calificaciones de estudios universitarios

i) copias de títulos profesionales

j) constancias de matrimonio y nacimiento de los hijos(si aplica)

k) carta de aceptación incondicional al programa de posgrado. La fecha límite de entrega es el 7 de mayo,  2004
l) carta de propósito que se entregó a la universidad a la cual se solicitó admisión

m) información sobre el programa de posgrado y su costo, incluyendo fotocopia de las páginas del catálogo o boletín oficial de la universidad donde se proporcione esta información

3. 
Dos copias fotostáticas de los siguientes documentos en el orden indicado:

a) solicitud

b) presentar una carta de propósito que sintetice su proyecto académico y la manera en que éste se vincula con su experiencia profesional pasada y su proyección a futuro. Los candidatos a doctorado deberán mencionar el tema propuesto

c) tres cartas de evaluación académica y/o profesional

d) curriculum vitae

e) constancia(s) de ayuda económica complementaria para otros gastos. La fecha límite de entrega es el 7 de mayo, 2004
f) presentar resultados del examen TOEFL con un mínimo de 213 y GRE de 550 por computadora, si los estudios van a realizarse en un país de habla inglesa. Si se trata de otro idioma, se deberá acreditar una prueba de nivel similar al mencionado. La fecha límite de entrega es el 27 de febrero, 2004
g) copias de certificados y constancias de calificaciones de estudios universitarios

h) carta de aceptación incondicional al programa de posgrado. La fecha límite de entrega es el 7 de mayo, 2004
i) carta de propósito que se entregó a la universidad a la cual se solicitó admisión

Las solicitudes deberán enviarse por mensajería, correo o entregarse en el Institute of International Education. No se aceptarán solicitudes enviadas por fax ni por ningún otro medio electrónico.  Las solicitudes incompletas o sin firmar no serán consideradas.  La decisión del comité de selección de la Fundación Ford es final, inapelable y no estará sujeta a reclamaciones posteriores de tipo legal.  La fecha límite para recibir las solicitudes es el 27 de febrero, 2004. Los resultados finales estarán disponibles a partir del 14 de mayo, 2004.
Programa Regional de Becas de Posgrado en las Ciencias Sociales
***Esta solicitud no será aceptada si no se presenta impresa***
DATOS PERSONALES

Nombre ____________________________________
Apellidos ____________________________________________________

Género_______________    Fecha de nacimiento________________________     Edad  ________________________________

Lugar de nacimiento_____________________       Nacionalidad:______________ País de residencia  _____________________

Estado Civil_________________ 
Esposa (    )  Esposo (    )  Número de Hijos: _________________
Domicilio

Calle y Número_____________________________________
Colonia ______________________________________________

Ciudad, Estado, Código Postal   _____________________________________________________________________________

Teléfono (                  ) ________________________________    E-mail:   _____________________________________________
EDUCACION

Licenciatura





Maestría

Institución_____________________________________ 
Institución ____________________________________________

Campo de estudio_______________________________
Campo de estudio______________________________________

Fechas (de-a, mes/año)__________________________
Fechas(de-a, mes/año)__________________________________

Promedio______________________________________
Promedio  ____________________________________________

¿Tiene título? Sí_____________  No________________
¿Tiene título? Sí________________      No   _________________
¿Terminó su tesis? Sí_________  No________________
¿Terminó su tesis?  Sí____________  No ___________________
EXPERIENCIA PROFESIONAL (Comenzar por el trabajo actual)
Institución/Empresa   ______________________________________________________________________________________

Puesto _________________________________________________________________________________________________

Fechas de(mes/año)_______________________________ 
a(mes/año) ___________________________________________

Calle y Número____________________________________
  Colonia _____________________________________________

Ciudad, Estado, Código Postal   _____________________________________________________________________________

Teléfono(          )_________________
Fax_______________     
E-mail ________________________________________

Institución/Empresa _______________________________________________________________________________________

Puesto _________________________________________________________________________________________________

Fechas de (mes/año)_______________________________  a(mes/año) ____________________________________________

PLANES DE ESTUDIO

Universidad_______________________________________  Estado_____________________  País   _____________________

Campo de estudio principal______________________  Area específica de interés   ____________________________________

Grado: Maestría_________  Doctorado________  No. de meses requeridos_________  Fecha de iniciación _________________

RESULTADOS DE EXAMENES
TOEFL

Calificación____________________________
%_______ 
Fecha del examen (mes/año)______________

GRE General
Calificación: V_______ Q:_______ A:_______
%_______
Fecha del examen (mes/año)______________

GRE Materia
Calificación____________________________
%_______
Fecha del examen (mes/año)______________

GMAT

Calificación____________________________
%_______
Fecha del examen (mes/año)______________

AYUDA COMPLEMENTARIA
Fuente_______________________________
Cantidad por mes en dólares____________________________________   Duración_____________________________
Propósito (colegiatura, manutención, etc.)__________________________

Fuente_______________________________
Cantidad por mes en dólares____________________________________   Duración_____________________________
Propósito (colegiatura, manutención, etc.)__________________________

DOCUMENTOS PENDIENTES (Marque documentos pendientes o indique si ya los recibió y/o la fuente)

Aceptación de universidad_________________________

Fecha en que será enviado__________________________

Ayuda complementaria___________________________

Fecha en que será enviado__________________________

Otros (especifique)_______________________________

Fecha en que será enviado__________________________

PROGRAMA REGIONAL DE BECAS DE POSGRADO EN LAS CIENCIAS SOCIALES

SOLICITUD DE BECA 
Estudios propuestos por orden de prioridad:

	UNIVERSIDAD
	PROGRAMA O AREA DE ESTUDIO
	GRADO

	
	
	

	
	
	

	
	
	


Estudios universitarios realizados. Mencione el más reciente primero.

	UNIVERSIDAD
	ESPECIALIDAD
	FECHA
	GRADO
	PROMEDIO

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


Experiencia Profesional. Mencione lo más reciente primero.





  

	INSTITUCIÓN
	CARGO
	FECHAS

	
	
	

	
	
	

	
	
	


Indique las personas (no familiares) a quienes ha solicitado referencias sobre su trayectoria y potencial académico y profesional.  Las cartas para solicitar las evaluaciones de estas personas se encuentran adjuntas.  Una de estas referencias debe ser expedida por la persona a cargo de la institución en donde usted espera trabajar a su regreso.  Las otras deberán estar en posición de evaluar su preparación y capacidad académica.  Toda referencia sobre su persona será tratada en forma estrictamente confidencial.  De preferencia, incluir las cartas selladas con la solicitud.

Cartas de evaluación solicitadas:

	NOMBRE
	CARGO
	INSTITUCION

	
	
	

	
	
	

	
	
	


Descripción de los programas propuestos: Haga una descripción de los DOS programas en que esté más interesado. Mencione en qué consiste el programa. Indique las fortalezas y debilidades de dicho programa.  Mencione su área de estudio y los cursos que planea tomar:

Justificación de los programas: Mencione la razón por la cual desea realizar el programa propuesto en este momento de su formación. Explique por qué desea estudiar en las universidades que ha seleccionado. Si ya tiene usted una maestría o doctorado, explique qué añaden los estudios propuestos a su formación. Si existen cambios significativos entre las áreas de estudio anteriores y las áreas propuestas. Explique las razones de esos cambios. Mencione los nombres de profesores con quien tiene contactos específicos.

Valoración de la experiencia laboral: Comente sobre sus experiencias laborales más significativas. Explique cómo le han ayudado a su formación académica y profesional. Especifique las instituciones y duración de las experiencias laborales. ¿En materias de justicia social, en qué medida su programa se compromete con dicha justicia social?
Proyección académica y profesional: Mencione sus intereses en orden de prioridad (docencia, investigación, proyección social). Explique dónde y en qué planea trabajar al terminar sus estudios. Mencione la manera que usará la educación adicional en su plan de desarrollo a corto y largo plazo. Especifique si tiene ofertas o compromisos de trabajo de parte de alguna institución. Explique cuál es la proyección social de este trabajo.
Contexto económico, político y sociocultural: Explique brevemente cuáles son, a su juicio, los principales problemas de su país o estado, y explique de qué manera usted podría y quisiera contribuir a solucionarlos.

Autoevaluación: Describa las principales cualidades y defectos de su personalidad. Comente brevemente las experiencias y situaciones que han tenido un mayor impacto en su vida (no incluya las experiencias laborales que ya comentó en uno de los apartados anteriores).

TITULOS DE TESIS Y PUBLICACIONES
Indique referencias de sus publicaciones o tesis ya escritas con la cita completa.  Incluya los nombres de trabajos presentados en conferencias o reuniones profesionales.  Favor de NO anexar copias de estos documentos.


Autores 


Título


Fecha

______________________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________________

¿Es usted ahora candidato a recibir un grado? ____________ Si es así, indicar qué grado y cuándo espera obtenerlo:______________________________________________________________________________________

Dé una explicación del sistema o escalafón usado para los grados y notas señalados en los certificados ___________________________________________  ¿Cuál es la calificación mínima para aprobar?______________

FINANCIAMIENTO
Apoyo complementario: Los candidatos deberán presentar, junto con sus solicitudes, constancias de la existencia de recursos de otras fuentes (otras becas, contribuciones de otras instituciones o de la familia, ahorros personales, estado(s) de cuenta bancario(s), préstamo(s) para cubrir gastos de: matrícula, derechos académicos, manutención, transporte, libros, materiales, etc.  Los candidatos que maximicen el financiamiento de otras fuentes, mejorarán sus posibilidades en el concurso.  Las solicitudes que no presenten constancias de otras fuentes de apoyo no concursarán.
Convierta todos los montos a dólares estadounidenses.Tasa de cambio utilizada:  ______________ por $1.00 U.S.A.

¿Cuál es la fuente que le proporcionará los fondos para la colegiatura o matrícula y libros?  (Fulbright, CONACYT, ICI, Consejo Británico, Universidad, otros)  Anexe fotocopia de la carta de apoyo.

______________________________________________________________________________________________

¿Cómo pagará los gastos del viaje para usted y su familia?

______________________________________________________________________________________________

¿Están confirmados sus fondos?  Sí ____ No____Si no están confirmados, ¿cuándo le notificarán? _______________

¿Está usted solicitando ayuda económica por medio de otras becas, préstamos, etc. que pagarán todo o parte de la manutención?  Sí___________  No___________

Especifique la fuente de fondos y la cantidad que tiene en este momento para usted y la familia.

Fuente de fondos__________________________
Cantidad en dólares por mes _________________________

¿Tiene usted seguro médico de otras fuentes?  (Fulbright, CONACYT, ICI, Universidad, otros)

Sí__________  No__________  Especifique la fuente: __________________________________________________

¿Cómo se enteró de la existencia del Programa Regional de Becas de Posgrado en las Ciencias Sociales? 

Colegas_________ Oficina de becas de universidad_________ IIE/Biblioteca B. Franklin_________ Poster_________

Gobierno__________ Internet__________  Trabajo__________  Otros (especifique) __________________________

¿Ha sido becario de este programa?_______________ En caso afirmativo ¿cuándo y para qué fines? ____________

______________________________________________________________________________________________

¿Ha solicitado anteriormente una beca? ________  En caso afirmativo ¿cuándo y para qué fines? ________________

______________________________________________________________________________________________

Esposo/a e hijos que le acompañarán (adjuntar constancia(s) de matrimonio y nacimiento hijos):

Nombre y Apellido

Relación
Nacionalidad
Fecha y Lugar de Nacimiento

______________________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________________

¿Habrá algún cambio en su estado civil y/o número de dependientes?  Si fuera así, ¿cuál y en qué fecha ocurriría?

______________________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________________

¿A quién se debe notificar en caso de emergencia?


Nombre

Relación

Dirección

Teléfono(s)

______________________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________________

Al firmar esta solicitud el candidato declara que la información proporcionada corresponde a la realidad y se obliga a ampliarla si se presentaran cambios o modificaciones posteriores en lo que concierne a becas complementarias e ingresos provenientes de otras fuentes.  Asimismo, autoriza al Instituto Internacional de Educación para efectuar cualquier gestión que tienda a comprobar los datos y/o documentos que acompañan a su solicitud.

Nombre impreso:

______________________________________________________________________________________________     

Firma_________________________________________
Fecha _____________________________

Programa Regional de Becas de Posgrado en las Ciencias Sociales

Evaluación del Candidato

El (la) candidato(a) está solicitando una beca patrocinada por la Fundación Ford. Para poder tomar en consideración su solicitud, le hemos pedido cartas de evaluación de tres personas que conozcan sus antecedentes académicos y profesionales. Mucho apreciaremos su evaluación crítica de los méritos del candidato. Le rogamos utilizar este formulario y entregarlo al candidato con dos copias fotostáticas en un sobre cerrado, con su firma en la solapa del mismo. Estas constancias están consideradas como estrictamente confidenciales y serán utilizadas sólamente por el Institute of International Education.

Nombre del candidato: ____________________________________________________________________________

Nombre del evaluador:  ___________________________________________________________________________

1. Tiempo de conocer al candidato: __________________________________________________________________

2: Indique la relación con el candidato:

Maestro  __________________________________
Supervisor de trabajo  _______________________________

Asesor de tesis  ____________________________
Otro (especifique)    _________________________________

Evalue a continuación con toda franqueza el desempeño académico y/o laboral del candidato y su capacidad para desempeñarse bien en el programa de posgrado propuesto. Tomar en consideración los aspectos de formación académica y/o capacidades profesionales del candidato que, en su opinión, deberán ser reforzados o mejorados. Haga una descripción lo más detallada posible.

Indique la contribución que aportará el candidato a la institución donde trabajará al término de sus estudios.

Favor de calificar al candidato respecto a otros alumnos que usted haya conocido a lo largo de su carrera.

	
	Excelente
	Muy bueno
	Bueno
	Regular



	Capacidad intelectual
	
	
	
	

	Dominio de su área
	
	
	
	

	Disciplina en el trabajo
	
	
	
	

	Motivación para seguir estudiando
	
	
	
	

	Potencial para contribuir en algo importante en su área
	
	
	
	

	Iniciativa
	
	
	
	

	Madurez emocional
	
	
	
	

	Capacidad para adaptarse a nuevas circunstancias
	
	
	
	

	Cualidades de liderazgo
	
	
	
	

	Capacidad docente
	
	
	
	

	Compromiso social
	
	
	
	


Indique el rango en el cual usted colocaría al candidato, con respecto a los alumnos recientemente inscritos en su facultad.

	
	
	
	
	


 25% Menor

   50%


   75%


    90%

             95% Mayor

Nombre ____________________________________
Cargo  ___________________________________________

Firma ______________________________________
Fecha  ___________________________________________

______________________________________________________________________________________________

Calle
No.


Colonia


Ciudad


Código postal

______________________________________________________________________________________________Teléfono

Fax


Correo electrónico








Favor de entregar este formulario antes del 27 de febrero, 2004







Programa Regional de Becas de Posgrado en las Ciencias Sociales







Fundación Ford







Liverpool No. 31, Col. Juárez; 06600 México, D.F.







Tel.: (52) 5703-0167 y (52) 5080-2801/2802







Fax:(52) 5535-5597;       E-mail: mcolin@iie.com.mx







http://www.iie.org/latinamerica/spanish/socscien.htm







http://www.iie.org/latinamerica/

Programa Regional de Becas de Posgrado en las Ciencias Sociales

Evaluación del Candidato

El (la) candidato(a) está solicitando una beca patrocinada por la Fundación Ford y la Fundación William y Flora Hewlett. Para poder tomar en consideración su solicitud, le hemos pedido cartas de evaluación de tres personas que conozcan sus antecedentes académicos y profesionales. Mucho apreciaremos su evaluación crítica de los méritos del candidato. Le rogamos utilizar este formulario y entregarlo al candidato con dos copias fotostáticas en un sobre cerrado, con su firma en la solapa del mismo. Estas constancias están consideradas como estrictamente confidenciales y serán utilizadas sólamente por el Institute of International Education.

Nombre del candidato: ____________________________________________________________________________

Nombre del evaluador:  ___________________________________________________________________________

1. Tiempo de conocer al candidato: __________________________________________________________________

2: Indique la relación con el candidato:

Maestro  __________________________________
Supervisor de trabajo  _______________________________

Asesor de tesis  ____________________________
Otro (especifique)    _________________________________

Evalue a continuación con toda franqueza el desempeño académico y/o laboral del candidato y su capacidad para desempeñarse bien en el programa de posgrado propuesto. Tomar en consideración los aspectos de formación académica y/o capacidades profesionales del candidato que, en su opinión, deberán ser reforzados o mejorados. Haga una descripción lo más detallada posible.

Indique la contribución que aportará el candidato a la institución donde trabajará al término de sus estudios.

Favor de calificar al candidato respecto a otros alumnos que usted haya conocido a lo largo de su carrera.

	
	Excelente
	Muy bueno
	Bueno
	Regular



	Capacidad intelectual
	
	
	
	

	Dominio de su área
	
	
	
	

	Disciplina en el trabajo
	
	
	
	

	Motivación para seguir estudiando
	
	
	
	

	Potencial para contribuir en algo importante en su área
	
	
	
	

	Iniciativa
	
	
	
	

	Madurez emocional
	
	
	
	

	Capacidad para adaptarse a nuevas circunstancias
	
	
	
	

	Cualidades de liderazgo
	
	
	
	

	Capacidad docente
	
	
	
	

	Compromiso social
	
	
	
	


Indique el rango en el cual usted colocaría al candidato, con respecto a los alumnos recientemente inscritos en su facultad.

	
	
	
	
	


 25% Menor

50%


75%


90%

         95% Mayor

Nombre ____________________________________
Cargo  ___________________________________________

Firma ______________________________________
Fecha  ___________________________________________

______________________________________________________________________________________________

Calle
No.


Colonia


Ciudad


Código postal
______________________________________________________________________________________________Teléfono

Fax


Correo electrónico








Favor de entregar este formulario antes del 27 de febrero, 2004







Programa Regional de Becas de Posgrado en las Ciencias Sociales







Fundación Ford







Liverpool No. 31, Col. Juárez; 06600 México, D.F.







Tel.: (52) 5703-0167 y (52) 5080-2801/2802







Fax:(52) 5535-5597;       E-mail: mcolin@iie.com.mx







http://www.iie.org/latinamerica/spanish/socscien.htm







http://www.iie.org/latinamerica/

Programa Regional de Becas de Posgrado en las Ciencias Sociales

Evaluación del Candidato

El (la) candidato(a) está solicitando una beca patrocinada por la Fundación Ford y la Fundación William y Flora Hewlett. Para poder tomar en consideración su solicitud, le hemos pedido cartas de evaluación de tres personas que conozcan sus antecedentes académicos y profesionales. Mucho apreciaremos su evaluación crítica de los méritos del candidato. Le rogamos utilizar este formulario y entregarlo al candidato con dos copias fotostáticas en un sobre cerrado, con su firma en la solapa del mismo. Estas constancias están consideradas como estrictamente confidenciales y serán utilizadas sólamente por el Institute of International Education.

Nombre del candidato: ____________________________________________________________________________

Nombre del evaluador:  ___________________________________________________________________________

1. Tiempo de conocer al candidato: __________________________________________________________________

2: Indique la relación con el candidato:

Maestro  __________________________________
Supervisor de trabajo  _______________________________

Asesor de tesis  ____________________________
Otro (especifique)    _________________________________

Evalue a continuación con toda franqueza el desempeño académico y/o laboral del candidato y su capacidad para desempeñarse bien en el programa de posgrado propuesto. Tomar en consideración los aspectos de formación académica y/o capacidades profesionales del candidato que, en su opinión, deberán ser reforzados o mejorados. Haga una descripción lo más detallada posible.
Indique la contribución que aportará el candidato a la institución donde trabajará al término de sus estudios.

Favor de calificar al candidato respecto a otros alumnos que usted haya conocido a lo largo de su carrera.

	
	Excelente
	Muy bueno
	Bueno
	Regular



	Capacidad intelectual
	
	
	
	

	Dominio de su área
	
	
	
	

	Disciplina en el trabajo
	
	
	
	

	Motivación para seguir estudiando
	
	
	
	

	Potencial para contribuir en algo importante en su área
	
	
	
	

	Iniciativa
	
	
	
	

	Madurez emocional
	
	
	
	

	Capacidad para adaptarse a nuevas circunstancias
	
	
	
	

	Cualidades de liderazgo
	
	
	
	

	Capacidad docente
	
	
	
	

	Compromiso social
	
	
	
	


Indique el rango en el cual usted colocaría al candidato, con respecto a los alumnos recientemente inscritos en su facultad.

	
	
	
	
	


 25% Menor

   50%


  75%


   90%

            95% Mayor

Nombre ____________________________________
Cargo  ___________________________________________

Firma ______________________________________
Fecha  ___________________________________________

______________________________________________________________________________________________

Calle
No.


Colonia


Ciudad


Código postal

______________________________________________________________________________________________Teléfono

Fax


Correo electrónico








Favor de entregar este formulario antes del 27 de febrero, 2004






Programa Regional de Becas de Posgrado en las Ciencias Sociales







Fundación Ford







Liverpool No. 31, Col. Juárez; 06600 México, D.F.







Tel.: (52) 5703-0167 y (52) 5080-2801/2802







Fax:(52) 5535-5597;       E-mail: mcolin@iie.com.mx







http://www.iie.org/latinamerica/spanish/socscien.htm







http://www.iie.org/latinamerica/

P R O G R A M A   R E G I O N A L  D E   B E C A S   D E   P O S G R A D O


 E N   L A S   C I E N C I A S    S O C I A L E S 


P A T R O C I N A D O  P O R  L A  F U N D A C I O N  F O R D


2 0 0 3  –  2 0 0 4
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