“LUCHAR PARA LOGRAR,
LOGRAR PARA DAR"

UNIVERSIDAD AUTONOMA DE CHIHUAHUA
DIRECCION DE EXTENSION Y DIFUSION CULTURAL

El C Director de Extension y Difusion Cultural de la Universidad Auténoma de

Chihuahua, certifica que el/la C. ramiro rios aGuirre con matricula
24831  adscrito(a)alacarrerade INGENIERO FORESTAL

cumplié satisfactoriamente con el Servicio Social que le fue asignado en el

programa ASISTENCIA FORESTAL ~ MOdelO  pESARROLLO DE RECURSOS COMUNITARIOS

conforme a los términos reglamentarios de la Ley General de Educacion y

la Ley Orgéanica de la Universidad Autonoma de Chihuahua, ambas en vigor.

Chihuahua, Chih.,a 719 del mesde ABRIL de 20 16

ATENTAMENTE
“Luchar para lograr, lograr para dar”

B

UNIVERSIDAD AUTONOWA DE

OUE PALLARES RONQUILLO SISV HUAHUA
Seo T FACNLTAD OF CIENCIAS AGRICOLAS
+~ ' FORESTALES :
: Mﬁ ARIA ENSION ¥ DIFUSICH
: 4 =2 L/ — _
M.E.S. LILIA ROSA A @’ILA ;W,Jr[:(l. ENDEZ M.C. JOSE .I/iV!ER HERMOSILLO NIETO
Jefe del Departamento de Jefe de Segcion de Servicio

Extension Social de la Escuela y/o Facultad



Direccion de Extension y Difusion Cultural
Departamento de Extension

Unidad Central de Servicio Social
Campus Universitario
Chihuahua Chih, México
Tel. 4-14-49-73 y 4-39-18-24

SOLICITUD DE REGISTRO DE SERVICIO SOCIAL

Fecha de Pre-Autorizacion 02/03/2015 Folio 43886
Fecha de Impresion 5 de Marzo del 2015

DATOS PERSONALES
[Nombre Completo: RAMIRO RIOS AGUIRRE

Teléfono: (627)5-22-82-16 Celular: 639-549-3667  Correo Electronico: pelon pariente(@hotmail.com

DATOS ACADEMICOS
: . FACULTAD DE CIENCIAS .
Facultad/Escuela AGRICOLAS Y FORESTALES Carrera INGENIERO FORESTAL
Semestre 6 Afio 1 Matricula: 264831 Porcentaje Mat. Cursadas 68.66 Porcentaje Créditos
DATOS LUGAR DE ASIGNACION o
Solicito me autorice llevar a cabo mi S?ﬁo Social Obligatorio en:
Programa: Asistencia Forg¢stal t Modelo Desarr(?llq e recusos
comunitarios

Nombre Institucion COMISION NSACIO AL TAL

Departamento/Area UMAFOR # 0809 DE BALLEZA, CHIH.

s v DOM. CONOCIDO EVERGEL. :
Domicilio BALLEZA. CHIH. Teléfono 627-123-9393

Bajo la supervisién directa deING. RIGOBERTO VARGAS SANCHEZ

Actividades del Programa  Actividades de campo y gabinete. Asesoria en conservacion de suelos. Produccion de
plantas. Plantaciones. Auxiliar en la administracion y manejo de invernaderos, viveros
y laboratorios, control de plagas, analisis de informacion de plagas y cultivos.

Para desarrollar actividades PARTICIPACION EN UNIDADES PRODUCTORAS DE GERMOPLASMA,
INCENDIOS FORESTALES, VIVEROS FORESTALES.

Periodo de prestacion Desde: 25.02.2015 Hasta 08.01.2016

Horario LUNES A VIERNES DE 8:00 A 16:00 HORAS

Modalidad Periodos Vacacionales

Zona Ambas

Asesor

Observaciones

Firma Solicitante

. .__'____1
m Asesor Académico




Universidad Auténoma de Chihuahua
Direccion de Extension y Difusion Cultural
Departamento de Extensién
Tels. 414-49-73 y 439-18-24

REPORTE MENSUAL DE SERVICIO SOCIAL

NOMBRE COMPLETO. Racitiso Ao A‘\u’w e
FACULTAD / ESCUELA: Fuco\ed $tpncies Aasico\as v Tldesmatricula; 2€48 3)

CARRERA: - ndeniesc  Fove VAN

NOMBRE DEL PrOGRAMA:. A<t slencia Fnves Ve \
LUGAR DE AsiaNacion: W MAFCcR. DRGSR

MODALIDAD: INDIVIDUAL Il BRIGADA ] PERIODOS VACACIONALES E PROYECTO ESPECIAL D

HORARIO. L ones o N‘esnes Jde B:CO a :i00 hes

SUPERVISOR Y/O RESPONSABLE DEL PROGRAMA: Iﬂ‘\ i o bes X < \\0 NS :)un(,\q& =

ACTIVIDADES DESARROLLADAS DURANTE EL MES: "\ L\‘ \ oS

, ACTIVIDADES REALIZADAS
Cﬂ@ac.\ac,on v Equ\ oom‘eﬂ\ de %v“:})a&\c. condear Sacendios
co~ c-,\m\es
Conka¥e Vi oa Yiceaw Naren\ pa & Ej\]'néso Places
Mo, Ralleza (V).

NUMERO DE PERSONAS BENEFICIADAS: % O ) TOTAL DE HORAS DE ESTE MES: L’O

TOTAL DE HORAS ACUMULADAS: HO

OBSERVACIONES:

PRESTADOR DE
SERVICIO SOCIAL

UNIDAD DE SERVICIO
sOCIAU DE LA FACULTAD

DE BALLEZA A C



Universidad Auténoma de Chihuahua
Direccion de Extension y Difusion Cultural
Departamento de Extensién
Tels. 414-49-73 y 439-18-24

REPORTE MENSUAL DE SERVICIO SOCIAL

NOMBRE COMPLETO._R amico Rics Aduicce
FACULTAD / ESCUELA: Fee s\ M) Chencios Agcicclos v Flu\es MATRICULA; _ZE HR 3\

CARRERA: 'Inc}en‘: eso Fm-erAg\

NOMBRE DEL PROGRAMA: A es c den e Fece ;3\-0\
LUGAR DE ASIGNACION: M AFo iz OO

MODALIDAD: INDIVIDUAL [] BRIGADA [] PERIODOS VACACIONALES [K] PROYECTO ESPECIAL [T
HORARIO._Lunes «  \jiesnes e B:00 o \é:cc hrs

SUPERVISOR Y/O RESPONSABLE DEL PROGRAMA: L. 1Riacbecle Va sges Sanc he

ACTIVIDADES DESARROLLADAS DURANTE ELMES: __ Juni o 2G\S

ACTIVIDADES REALIZADAS

NVeaCreactdn 3 c:og~¢_;_4~\q“__ LT, R e p\cm\rc.
\“L\-oves\-aéc. € COIJH En e\xéos Y, O'ﬁ?énos Cofst m\ares
Lexxcm a-ﬂ-En\o de poe \q:.‘: ée qoes\v&c Casa u-: Es\u e de
Aves a Veaves de Vo LIED,

NUMERO DE PERSONAS BENEFICIADAS: 8(/ & TOTAL DE HORAS DE ESTE MES: 1 6 O

TOTAL DE HORAS ACUMULADAS: 200

OBSERVACIONES:

U~

PRESTADOR DE
SERVICIO SOCIAL

IRECTO UNI DE/SERVICIO
GRANMA SOCIAL/DE LA FACULTAD

o el

URIVERSH WD;"«
F A

TONOWA DE

13 IQ‘JF ut..hs

J.J,‘ DIFUSICY




Universidad Auténoma de Chihuahua

Direccién de Extension y Difusién Cultural
Departamento de Extension
Tels. 414-49-73 y 439-18-24

REPORTE MENSUAL DE SERVICIO SOCIAL

NOMBRE COMPLETO: ‘YZCIM\\VD QR &S Ai\o‘i el
FACULTAD / ESCUELA: Taco \Yed (hencias Agsicles v ¥la\es . MATRICULA; _CEHR 31

CARRERA: __fnc::’. Feceche\
NOMBRE DEL PROGRAMA: 4 s \mnc‘”\ < F;; E< 3r = \
LUGAR DE ASIGNACION: _ \WMAFCI12  CROH

MODALIDAD: INDIVIDUAL M BRIGADA 0 PERIODOS VACACIONALES PROYECTO ESPECIAL -

HORARIO: i—ﬁﬂes a Niecaes de BIOC o \EL:00 Wes .

SUPERVISOR Y/O RESPONSABLE DEL PROGRAMA: Iﬂ‘j - ‘2 :30 5 l:“'\rc Na “‘}GS S ﬂ"ﬂ\”e =

ACTIVIDADES DESARROLLADAS DURANTE EL MES: Su\“\ s (OGS

; ACTIVIDADES REALIZADAS
Al:osl\-c de ?\‘"‘\"'* a \es e:}'léos ¥ Qvec}?o_s g\:‘,ovsﬁcu\OTE5
gava \a <veCoveshacion TO\S,
DeXoia: Yacida 30 eivsas 'Qresx:nc.éas a Q_o\\ivo Fm-es%\
(Peoclacess y Ac\aceos)

NUMERO DE PERSONAS BENEFICIADAS: etc TOTAL DE HORAS DE ESTE MES: o0

TOTAL DE HORAS ACUMULADAS: Hoo

OBSERVACIONES:

RSIBAD AUTONOMA DE

%

PRESTADOR DE
SERVICIO SOCIAL

UNIDAD DE SERVICIO
SOCIAL DE LA FACULTAD

DOFRAVIF7A A



Universidad Autonoma de Chihuahua

Direccion de Extension y Difusion Cultural
[)epartamcnto de Extension
Tels. 414-49-73 y 439-18-24

REPORTE MENSUAL DE SERVICIO SOCIAL

NOMBRE COMPLETO, R amice Rios AS...*\W.?,
FACULTAD / ESCUELA: YacoWed Ciencas Axricc\as y Fla\es. MATRICULA;, _ZEHE 3\

CARRERA: quan\E\—o Faveshe\

NOMBRE DEL PROGRAMA: 4 N chegxm\
LUGAR DE ASIGNACION: UM A Fe iz CEOCH

MODALIDAD: INDIVIDUAL D BRIGADA D PERIODOS VACACIONALES X PROYECTO ESPECIAL D

HORARIO: L-..w‘e_s a Nietmes Je BI00 \E€ico heg |

SUPERVISOR Y/O RESPONSABLE DEL PROGRAMA: Inﬂ - Riae becte = ras Leinchez

ACTIVIDADES DESARROLLADAS DURANTE EL MES: A qosyo (OIS
]

ACTIVIDADES REALIZADAS

j._ni?ecc“.c‘a-q Ne CaM Qo  ceon (‘_)erSonc:\ de COMAFOV- Rasa \c—.

re\r:s\‘c;n Qs& \os \'va.‘oc:«;gc,s Ae Eesxaot—qﬁén ];;ves\-a\
Towg.

NUMERO DE PERSONAS BENEFICIADAS: SC O TOTAL DE HORAS DEESTE MES: 1O

TOTAL DE HORAS ACUMULADAS:

OBSERVACIONES:

PRESTADOR DE
SERVICIO SOCIAL

UNIDAD DE[SERVICIO
SOCIAL DE LA FACULTAD




Universidad Autonoma de Chihuahua
Direccion de Extension y Difusiéon Cultural
Departamento de Extensién
Tels. 414-49-73 y 439-18-24

REPORTE MENSUAL DE SERVICIO SOCIAL

NOMBRE COMPLETO: R ariTo Q“.os A\C_\Ju‘\ )

FACULTAD / ESCUELA: Yaco\Vad & oncias Aﬂvim\as y Fla\es. mATRICULA; _Z€HB 3\

CARRERA: I Nagn.ece FD ce ssrf_g\

d : s :
NOMBRE DEL PROGRAMA: 41;\6 \eneza Faveila\
LUGAR DE ASIGNACION: U MAFOIZ OOt

MODALIDAD: INDIVIDUAL ] BRIGADA D PERIODOS VACACIONALES PROYECTO ESPECIAL )

HORARIO: l—.unes P \{\\Ernes Ae E:OO (=3 \é:bc \"N"S.

SUPERVISOR Y/O RESPONSABLE DEL PROGRAMA: _—Jn . " 3c\>e\- Ao Naxaes Scnchez

ACTIVIDADES DESARROLLADAS DURANTE EL MES: D: e Lx-e Ze\s

ACTIVIDADES REALIZADAS

L&\ran\‘aﬂ‘\pn\o de S'A"\os de Inﬂenxalvio Ecu;—q é\a\co\“uv
Q_\ pt—o:g-’dﬂ& ée, Hﬂﬂ&t:\,c For&s\*q\ AQ VN E&h‘éc.

NUMERO DE PERSONAS BENEFICIADAS: &CO TOTAL DE HORAS DE ESTE MES:

TOTAL DE HORAS ACUMULADAS:

-

IMYERRINAD
VNIV EL ’S.'-'J)"" )
AT
(Mgt

OBSERVACIONES:

[

PRESTADOR DE
SERVICIO SOCIAL

UNI DEJSERVICIO
SOCIAL OE LA FACULTAD




Universidad Autonoma de Chihuahua

Dircccié_n de Extension y Difusion Cultural
Departamento de Extension
Tels. 414-49-73 y 439-18-24

REPORTE MENSUAL DE SERVICIO SOCIAL

NOMBRE COMPLETO: Y arico 1Riece A Hoicce

FACULTAD / ESCUELA: YacoWNed encos Acgr:a.\as y Tiales matricuLA; _ZEHE 3\

CARRERA: Yngenieco  Yoceshal

NOMBRE DEL PROGRAMA: T o e lm\
LUGAR DE ASIGNACION:  \UMAFoiz O8 CH

MODALIDAD: INDIVIDUAL ] BRIGADA D PERIODOS VACACIONALES 4] PROYECTO ESPECIAL O

HORARIO. Lones o Niewnmes de 800 a V160 \es.

SUPERVISOR Y/O RESPONSABLE DEL PROGRAMA: 1743. B e bec\o N seos Sanchez .

ACTIVIDADES DESARROLLADAS DURANTE EL MES: Cneco  2C\E

ACTIVIDADES REALIZADAS

NictNe e ""‘ms?ecc‘\én de _aveas Y Ae\imllrmﬁ;;m de
?6\'(3.:;.155 (:ci\‘a Re;x‘ah‘n‘\‘dcu\c‘ﬂ .Fo!-esx-c.\ ‘Zb\é,

NUMERO DE PERSONAS BENEFICIADAS: B8O TOTAL DE HORAS DE ESTE Mes: 10

TOTAL DE HORAS ACUMULADAS: £00

OBSERVACIONES:

L~ ey

PRESTADORDE SUPERVISORIRIREGITOS UNIDAD DE SERVICIO

SERVICIO SOCIAL DW SOCIAL DE LA FACULTAD
il




SILVICULTORES ©NIDOS

UNIDAD DE MANEJO FORESTAL
“SILVICULTORES UNIDOS DE BALLEZA. A.C.”

Dom. Con. El Vergel, Balleza, Chih. Tel. 627 1239393 y 649 1964836
BE BALLEZA, A. C. Ueidos pana una MWayor Proteccion g un Mejor provechamicnts
del Boogue

El Vergel, Balleza, Chihuahua; a
11 Enero de 2016.

Asunto: Liberacion  servicio
M.C. José Javier Hermosillo Nieto social reglamentario.

Secretario de Extension y Difusion de la
Facultad de Ciencias Agricolas y Forestales
Universidad Auténoma de Chihuahua.
PRESENTE.-

Me permito informar a usted que el C. Ramiro Rios Aguirre alumno de la carrera de
Ingeniero Forestal, adscrito a la Facultad de Ciencias Agricolas y Forestales de la
UACH, con numero de matricula 264831, realizo su servicio social en esta
organizacion, durante el periodo comprendido del 25 Febrero 2015 al 08 Enero
2016, acumulando un total de 480 horas, en las cuales se involucré en diversas
actividades, tales como:

- Incendios Forestales

- Restauracion Forestal

- Reforestacion

- Manejo Forestal

- Vivero Forestal

Sin otro pamcular se extiende la presente const’ﬁﬁcra-a—penemn_dq interesado y
para los fines legales que al mismo convengan.  SILMCULTORES yNipos

ATEN

0!

Coordmador TécnicBE BALLEZA A C.
UMAFOR 0809 “Silvicultores Unidos
de Balleza A.C.”

C.C.P. Archivo




