
DATOS GENERALES

APELLIDO PATERNO APELLIDO MATERNO NOMBRE (S)

CURP ( Clave Única de Registro de Población ) R.F.C. ( Registro Federal de Contribuyentes )

GÉNERO EDAD ESTADO CIVIL NACIONALIDAD

DOMICILIO  ( CALLE ) Numero Exterior Número Interior

COLONIA ALCALDÍA  / MUNICIPIO

CÓDIGO POSTAL CIUDAD ESTADO PAÍS

TEL. PARTICULAR 
(10 digitos)

TEL. CELULAR 
(10 digitos)

TEL. ADICIONAL PARA MENSAJES
(10 digitos) CORREO ELECTRÓNICO.

SERVICIOS A LA NAVEGACIÓN EN EL ESPACIO AÉREO MEXICANO
Centro de Capacitación y Adiestramiento

L-03

SOLICITUD DE ADMISIÓN AL CURSO DE FORMACIÓN / CTA          
Nombre del curso:  Controlador de Tránsito Aéreo clase III RTARI /
  Meteorólogo Aeronáutico clase I.

ENTREGA DE DOCUMENTOS ( copia de documentos originales ) marque con una “X” cada opción
Acta de Nacimiento Clave Única de

Registro de Población
CURP

Identificación Oficial
con Fotografìa

Cartilla Servicio
Militar Nacional

Certificado de Bachillerato
Preparatoria o
Equivalente

INFORMACIÓN ADICIONAL ( marque con “X” una opción
GRUPO: Su selección implica aplicar en 
la misma sede en el proceso de admisión, 
evaluación inscripción y participación en 
el curso.

  MEX    Ciudad de México
  GDL    Guadalajara, Jal.
  MID      Mérida, Yuc.

ACUSE DE RECIBO ( SELLO )

Tengo la disponibilidad de trasladar mi 
residencia durante la Fase Práctica en 
Simulador y Práctica Real en Unidad 
de Control asignada.

      
       SI                NO

FIRMA

Documentación para participar en el proceso de admisión para evaluaciones, debiendo presentar originales en caso de ser seleccionada (o)

Favor de llenar DIGITALMENTE la solicitud y pegar la foto en
 el espacio indicado. 
Opción 1. Entrega: impresa con datos digitales, firmada y foto.
Opción 2. Envío digital: impresa con datos, firmada y foto, 
digitalícela en formato PDF y envíela por correo electrónico.

AVISO DE PRIVACIDAD: Servicios a la Navegación en el Espacio Aéreo Mexicano, “SENEAM”, será responsable del tratamiento de datos personales conforme a lo establecido en la Ley Federal de Protección de Datos Personales 
en Posesión de Sujetos Obligados. Nuestro aviso de privacidad está disponible en https://www.seneam.gob.mx/gobmx/transparencia/aviso-de -privacidad-integral.html

FOTO

Tamaño Infantil
a color

( pegar aquí )

Estoy enterada (o) de todos los requisitos de la Convocatoria del Curso 
y me comprometo a cumplirlos íntegramente.

LUGAR Y FECHA
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