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Plan de trabajo anual

· Este Plan debe enviarlo vía e-mail a su Persona de Contacto IFP

· La descripción de la actividad académica debe ser breve pero clara y detallada

· Agregue renglones si es necesario en cualquiera de las tablas

· Asegúrese que su tutor llene la información solicitada y firme al final de este Plan. Si el tutor o supervisor nos envía directamente vía e-mail este formato, no será necesaria su firma. 

INFORMACION DEL BECARIO







Fecha:
   /    /     


Número de identificación IFP:     

Cohorte (grupo):      
Nombre:      

Fecha de inicio de beca IFP:
   /    /     
y de término:    /    /     


I.- TABLA DE PLANEACION GENERAL: Importante, en el primer recuadro liste todos los REQUISITOS OFICIALES (incluyendo los ya realizados)  para completar su programa de estudios y obtener el grado académico para el cual obtuvo la beca IFP. 

REQUISITOS OFICIALES PARA COMPLETAR EL PROGRAMA DE POSGRADO
	Requisitos (por ej. créditos, horas de práctica, cursos, investigación, trabajo de campo, etc.)
	Porcentaje completado hasta la fecha
	Actividades académicas
	Objetivos / Comentarios / Observaciones

	Ejemplo.  1er semestre: 

75 Créditos de docencia
	100%
	Introducción a la metodología 15 créditos

Psicología social 20 créditos

Teorías del desarrollo 20 créditos

Seminario de investigación 20 créditos
	Créditos completados el 1er semestre (sept. a dic. 07) con un promedio general obtenido de 9.7 

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


II.- ACTIVIDADES ADICIONALES NO ACREDITADAS A REALIZAR EN 2011-2013 Importante, en el segundo recuadro favor de listar las ACTIVIDADES NO LISTADAS en su programa de estudios (incluyendo las ya realizadas) pero que piensa llevar o ha llevado a cabo para complementar sus estudios durante su periodo de becario IFP, como por ejemplo, clases de inglés, asistencia a congresos, cursos adicionales, etc.

	Requisitos (por ej. créditos, horas de práctica, cursos, investigación, trabajo de campo, etc.)
	Porcentaje completado hasta la fecha
	Actividades académicas
	Objetivos / Comentarios / Observaciones

	Ejemplo.  1er semestre: SEMINARIO DE GENERO, UNAM


	100%
	
	Créditos completados con un promedio general obtenido de 9.7 (sept. a dic. 07)

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


III.- CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES ACADEMICAS Favor de listar en detalle las actividades académicas (tanto las oficiales como las adicionales a su programa) a llevar a cabo durante su periodo de beca IFP en los siguientes calendarios:

CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES A REALIZAR EN 2011 

	
	
	Meses 2011
(Enero 2011 –Diciembre  2011)

	Lista de actividades detalladas  
	lugar dónde se llevarán a cabo
	ene
	feb
	mar
	abr
	may
	jun
	jul
	ago
	sep
	oct
	nov
	dic

	Ejemplo.  Aplicación de entrevistas 
	pueblos de … en el estado de … , México
	8-26
	1- 25
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES A REALIZAR EN 2012
	
	
	Meses 2012
(Enero 2012 –Diciembre  2012)

	Lista de actividades detalladas  
	lugar dónde se llevarán a cabo
	ene
	feb
	mar
	abr
	may
	jun
	jul
	ago
	sep
	oct
	nov
	dic

	Ejemplo.  Análisis de resultados
	UAB, España
	1-31
	
	1-31
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES A REALIZAR EN 2013
	
	
	Meses 2013
(Enero 2013 –Diciembre 2013)

	Lista de actividades detalladas  
	lugar dónde se llevarán a cabo
	ene
	feb
	mar
	abr
	may
	jun
	jul
	ago
	sep
	oct
	nov
	dic

	Ejemplo.  Aplicación de entrevistas y talleres 
	Tuxtla Gutiérrez, Chiapas, México
	8-26
	1- 25
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


IV.- Indique el título completo de su tesis final o trabajo de investigación y describa brevemente el tema de la misma. 

     
V.- ¿Le han asignado ya un tutor o supervisor de tesis? 
 Sí  FORMCHECKBOX 

No  FORMCHECKBOX 

Si la respuesta es positiva por favor proporcione sus datos:

Nombre:



     
Grado Académico y Especialidad:
        /     
Cargo en la Universidad de destino:
     
Correo electrónico:


     
Teléfono de Contacto:

     
Frecuencia de contacto:

     
Si la respuesta es negativa, por favor indique para cuándo le han informado que se lo asignarán.      
Indique la fecha aproximada en que piensa cumplir con todos los requisitos de su programa de estudios para obtener el grado académico para el que obtuvo la beca IFP:  
   /    /     

VI.- Comentarios adicionales en cuanto a su plan de trabajo. 

     
APROBACION DE TUTOR O SUPERVISOR:
Fecha:
   /    /     

Nombre:     

Confirmo que he revisado y estoy de acuerdo con el plan de trabajo presentado en este documento: 
Sí  FORMCHECKBOX 

No  FORMCHECKBOX 

Firma: 

Se acepta sin firma si es enviado por e-mail directamente desde la dirección electrónica del consejero académico. Si es el becario el que lo envía, favor de enviar el formato sin firma como adjunto y únicamente escanear y adjuntar la hoja de firma a: 

Blanca Ceballos, 
Senior Program Officer 

Juárez 222, Tlalpan, 

México D.F C.P. 14000

Tel.: (52-55) 5487 3582 Linea directa

(52-55) 5487 3570 ext. 1310 
Fax: (52-55) 5546-8689

E-mail: bceballos@ciesas.edu.mx   
http://ford.ciesas.edu.mx/
