(Membrete del Instituto, Centro, Facultad, Escuela)
Fecha: 
No. de Oficio

Dr. Antonio Zavaleta Bautista
Director General de Posgrado e Investigación
P r e s e n t e
At´n: Dra. Dulce María Quintero Romero
Directora de Posgrado de la UAGro

En atención a la Convocatoria para la Evaluación de Programas Educativos en el Sistema de Evaluación Institucional de la Calidad del Posgrado de la Universidad Autónoma de Guerrero 2026 (SEIP-UAGro 2026), me permito solicitar muy atentamente el alta en la plataforma del SEIP de la propuesta de programa de posgrado: (Nombre del programa) dependiente de la (Escuela, Facultad, Centro o Instituto) para participar en el proceso de evaluación institucional.
A continuación, me permito describir los datos generales del programa:
1. Nombre del programa
2. Escuela, Facultad, Centro o Instituto que lo imparte
3. Grado que se otorga
4. Orientación
5. Área
6. Campo
7. Disciplina
8. Justificación del Programa
9. Objetivo
10. Perfil de Egreso
11. Líneas de Investigación e Incidencia Social (LIES)
12. Núcleo Académico
13. Responsable de la propuesta de programa (Nombre, Núm. de Empleado, Correo electrónico, Teléfono)
14. Responsable del manejo de plataforma SEIP (Nombre, Núm. de Empleado, Correo electrónico, Teléfono)
15. [bookmark: _GoBack]Datos de la sede (Dirección, Teléfono, correo electrónico)
Así mismo, expreso el compromiso de fortalecer los procesos académicos y administrativos para  la implementación y desarrollo de este posgrado, el cual contribuirá a la ampliación de la oferta educativa de la (Escuela, Facultad, Instituto, Centro) y al fortalecimiento del compromiso social de nuestra Institución educativa. 
Sin otro particular, le envío un cordial saludo  por su apoyo a este proceso.

Nota: Se adjunta propuesta de Plan de Estudios

A t e n t a m e n t e

(Nombre y Firma)
Responsable del Programa                          Director (de la Escuela, Facultad, 
                                                                                        Centro o Instituto)
                                                                             Nombre, Firma y sello

Delegado Sindical
Nombre, Firma y sello

