
 
 
 
 
 
 
 

 

  

de quien recibe

 

 

 

    

Parentesco: Padre Otro:

Ocupación  Correo electrónico 

 Ciclo escolar     
Deberá presentarse por el interesado el día del examen de admisión 

Nombre del aspirante 

 Lugar de aplicación del examenCURP  

    

 
 
 
 
 
 

Centros de Educación y Capacitación Forestal 

 
 
 
 
Centros de Educación y Capacitación Forestal

 
 

 
 

Sistema Educativo CECFOR 

 
Solicitud de admisión 
Ciclo escolar     -    

 
 

Esta solicitud es de distribución gratuita. Completar con letra de molde con tinta negra o azul. 

Datos del aspirante 
Selecciona el Centro al que deseas ingresar: CECFOR 1  CECFOR 2  CECFOR 3 CECFOR 4 

 
 

 

Apellido paterno Apellido materno Nombre(s) 

 
Lugar de nacimiento 

     H M    
 

 
 

Fecha de nacimiento (día/mes/año)     

Calle y  

Edad Sexo CURP 
 

 
 

 

 
  

Teléfono Correo electrónico 
 

Sí   No  ¿Cuál?                                                                                                              
 
 

Escuela secundaria de procedencia 
 
 
Manifiesto que he concluido o estoy por concluir la educación secundaria y 
deseo ser considerado como aspirante a ingresar al Centro de Educación y 
Capacitación Forestal indicado, sujetándome al procedimiento y los requisitos 
de admisión. 

 
 
 

Firma del aspirante 
 

Datos del representante legal 
 

 
Apellido paterno Apellido materno Nombre(s) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Código postalLocalidad 

Estado Municipio 

 
 

     

Fecha 
 

(día/mes/año) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

Domicilio (Calle y número) 

Comunidad o ejido 

¿Perteneces a algún pueblo indígena?

Firma y sello de recibido 

Fotografía

Fotografía

Madre Tutor Familiar

Fecha de aplicación del examen Firma del aplicante


