
 FORMATO INDIVIDUAL DE DEMANDA DE MATERIAS  

 
 

 
 
 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 

 

 
 
 
 

CICLO ESCOLAR  ENERO – JUNIO (I)         AGOSTO – DICIEMBRE (II)  

FECHA DE LLENADO:  

NOMBRE DEL (LA) ESTUDIANTE: 
 

 

SEMESTRE A CURSAR:  
 

1  2  3  4        5  6  7  8  

PROGRAMA (Señale la casilla) 

DOCTORADO EN PHILOSOPHIA 

Tecnología de Productos de Origen Animal    

Nutrición Animal    

Manejo de Recursos Naturales    

Reproducción y Genética Animal    

MAESTRÍA EN CIENCIAS  

Tecnología de Productos de Origen Animal    

Nutrición Animal    

Manejo de Recursos Naturales    

Reproducción y Genética Animal    

MAESTRÍA EN ECOLOGÍA Y MEDIO AMBIENTE    

MAESTRÍA EN ESTADÍSTICA APLICADA    

NOMBRE DEL (LA) ASESOR (A): 
 

 



 FORMATO INDIVIDUAL DE DEMANDA DE MATERIAS  

 
 
 
 
 

MATERIA CLAVE CRÉDITOS 

      

      

      

      

      

 
 
 
 

DEMANDA ESPECIAL DE MATERIAS (CURSOS DE ESTADÍSTICA) EN SU CASO 

MATERIA CLAVE CRÉDITOS 

      

      

 
 
 
 

 
 

Nota: La firma podrá ser digital. 
Se anexa catálogo de materias con claves -SEGA.   

 

 
 
 

FIRMA DEL (LA) ASESOR (A) 

Nota: La firma podrá ser digital.
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