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Usumacinta
Siempre Evolucionando
Matricula: Nombre: Sexo: F M
Fecha de Ingreso UTU: Edad: Estado Civil: Soltero Casado UL

Lugar de Origen y domicilio:

Domicilio Actual:

Teléfono de casa: E-mail:

Celular: CURP RFC

AREA ESCOLAR (ANTECEDENTES ACADEMICOS)

1. En el nivel académico anterior, cuales asignaturas te gustaron mas.

2. En el nivel académico anterior, cuales asignaturas se te dificultaron.

3. ¢Cual fue tu promedio general del nivel académico anterior?

4. ;Nombre de la Institucion de donde procedes?

Localidad en donde se ubica:

Especialidad:

5. Antes de ingresar a la UTU, ;habias estudiado alguna otra carrera?
Si D NOD (Pasa a la pregunta No.8)
¢Cual?

6. ¢Motivo por el cual no la concluiste? (econémico, académico, familiar u Otro)

7. ¢Menciona el motivo por el cual elegiste la carrera anteriormente cursada?

Por gusto, vocacién y habilidades en la carrera D Por la demanda de la carrera D

Por recomendacion de padres y amigos D Por ser una carrera facil D Otros D
8. ¢La Universidad Tecnoldgica del Usumacinta fue tu primera opcién?

si] No[_]
9. ¢Por qué estas estudiando esta carrera?

10. ¢ Utilizas alguna manera o técnica de estudio?

AREA LABORAL
11. ¢ Estas trabajando actualmente?
Si|:| NOD (Pasa a la pregunta No.21)
12. ; Cual es la razon principal por la que trabajas?
Pagar estudios D Indispensable para su mantenimiento D
Contribuir con gastos familiares [] Aprovechar mis tiempos libres| ] Otra[ ]
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13. ¢ Cuantas horas diarias dedicas a tu trabajo?
Medio Tiempo (4 Hrs. Aprox.) D Fines de semana (8 Hrs. Aprox) D

Vacaciones (8 Hrs. Aprox)[ ] Otros[ |
14. ; Qué nivel Jerarquico tienes en tu puesto de trabajo?
Mando o Gerencia[_| Intermedio[ ] Operativo[ ] Trabajo Independiente| ]

15. ¢ Cual es el grado de Exigencia que tienes en tu trabajo?

Muy Alto[ ] Alto[] Regular| ] Nada [ ]

16. ¢ Como consideras el ambiente de trabajo?

Pésimo[_] Malo| ] Regular[_] Bueno|_| Excelente[ |

17. ¢ Tienes oportunidad de estudiar en tu horario de trabajo?

si[_] No[_]

18. ¢ Tu trabajo requiere que en ocasiones faltes o te ausentes de tus actividades escolares?

sil_] No[_|

19.Ingreso mensual en el trabajo:

20. ¢ Para qué utilizas tu ingreso mensual?

AREA ECONOMICA

21. ;De quién dependes econdmicamente?

Padres[_] Hermanos[ | Otros[ |

22.Nombre del Padre: Edad:
Ocupacion: Estudios cursados:

23.Nombre de la Madre: Edad:
Ocupacion: Estudios cursados:

24. ; Quién funge como tutor en la UT? Tel:

25.La casa donde vives actualmente es:

Rentada[_| Propia[_] Prestada[_| Otra[_]

26. ; Tienes dependientes econdmicos?

Hijos[_] Esposa(o)[ ] Padres| ] Hermanos| ] Otros[ | Ninguno[ ]

27.Ingreso mensual familiar:

28. La relacion con tu familia la consideras...

Pésimo|:| ManD RegularD Bueno D ExcelenteD

29.El apoyo moral que recibe de tu familia lo consideras...
PésimoD ManD RegularD Bueno D Excelente D
30. ¢ Existen problemas en su familia que interfieran directamente con su actitud hacia sus estudios?
Problemas de comunicaci()nD Problemas de salud|:| Problemas econ(’)micosD OtrosD
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ASPECTO PERSONAL

31. ;Cuales consideras que son tus principales cualidades?

(s

Siempre Evolucionando

32. ; Cudles consideras que son tus principales defectos?

33. ¢ A qué dedicas tu tiempo libre?

34. ;Qué valores tienes?

35. ¢Cuales consideras son tus principales areas de oportunidad?

36. Menciona tres situaciones o aspectos que te provoquen temor:

37. ¢ Hablas algun otro idioma y/o LSM?
No[ ] Si[ ] Especifique:

38. ¢ Hablas algun dialecto y/o lengua originaria?

No[ ] Si[ ] Especifique:
39. ; Padeces alguna enfermedad o alergia?
No D Si D Especifique:

40. ; Tomas algun medicamento periédicamente?
NOD Si|:| Especifique:

41. ; Has sido hospitalizado alguna vez?
NOD Si|:| Especifique:

42. ; Como consideras tu estado de salud actualmente?

Deficiente|:| RegularD Bueno|:| Muy bueno|:|
43. ; Tienes Novio (a)?

No[_] sil]
44. ; Tienes planes de matrimonio a corto plazo?

No[_] sil_] cuando:

45. ; Qué planes tienes para tu futuro académico?

46. ; Cual es tu Mision en la Vida?

OBSERVACIONES:

Nombre y Firma del Tutor Nombre y Firma del Alumno
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