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	Registro de presentación





IMPRESO DE SOLICITUD DE BECA

De conformidad con la Resolución de 8 de septiembre de 2005, de la Secretaría de Estado de Universidades e Investigación, por la que se convocan becas de postgrado del Programa Nacional de Formación de profesorado universitario, se solicita una beca de conformidad con los datos que se facilitan a continuación y de la documentación adjunta.

	1. DATOS PERSONALES 

	1º apellido

     
	2º apellido

     
	Nombre

     
	NIF ó NIE  (Tarjeta de

residente)      
	Núm. Pasaporte

     

	Nacionalidad

     
	Fecha de nacimiento
Día     Mes    Año      
	Género

Hombre  FORMCHECKBOX 
 Mujer  FORMCHECKBOX 

	Situación laboral
Empleado  FORMCHECKBOX 
;  Si desempleado:  FORMCHECKBOX 
 menos de 1 año;  FORMCHECKBOX 
 entre 1 y 2 años;  FORMCHECKBOX 
 más de 2 años

	Dirección postal particular

     
	Código postal

     
	Ciudad

     
	Provincia

     

	País

     
	Teléfono fijo

     
	Teléfono móvil

     
	Fax 

     
	Correo electrónico

     

	¿Es extranjero no nacional de la UE y no residente en España? SI   FORMCHECKBOX 
  NO   FORMCHECKBOX 

	¿Ha disfrutado de alguna beca o ayuda para

investigación o estudios de doctorado?   SI   FORMCHECKBOX 
  NO FORMCHECKBOX 

	¿Ha estado al cuidado de hijos menores entre el

1 de enero 1999 y 1 enero 2003?   SI   FORMCHECKBOX 
   NO  FORMCHECKBOX 



	2. DATOS ACADÉMICOS

	Titulación académica

     
	Universidad en la que concluyó sus estudios

     
	País

     

	Año de inicio y terminación de estudios

Inicio       Terminación      
	¿Obtuvo premio extraordinario fin de carrera?

SI   FORMCHECKBOX 
  NO   FORMCHECKBOX 

	Título de especialidad  (sólo en el caso de los afectados) 

MIR  FORMCHECKBOX 
 FIR  FORMCHECKBOX 
  BIR  FORMCHECKBOX 
  QUIR  FORMCHECKBOX 
  PIR  FORMCHECKBOX 


	Nota media del expediente (mínimo de 1,6 según

Baremo del punto 3.4 de la convocatoria. (2)     
	 Nota media efectuada con calificaciones de:
En España: de Ciclo largo   FORMCHECKBOX 
 o  Ciclo corto y 2º ciclo   FORMCHECKBOX 
; Estudios en España y en el extranjero   FORMCHECKBOX 
;  Estudios en el extranjero  FORMCHECKBOX 
;


	3. ESTUDIOS DE DOCTORADO

	Estudios de doctorado realizados:

Ninguno  FORMCHECKBOX 
; Créditos superados   ; 
	¿Esta en posesión

del DEA?  SI  FORMCHECKBOX 
 NO FORMCHECKBOX 
  
	Universidad en la que va a realizar o realiza los estudios de doctorado: 

     

	¿Programa de doctorado con la Mención de Calidad en el curso 2005-2006?  SI  FORMCHECKBOX 
 NO FORMCHECKBOX 
  
	Denominación del programa de doctorado en el que está inscrito o matriculado: 

     


	4. DATOS DEL CENTRO DE ADSCRIPCIÓN DE LA BECA
	Ponencia de la ANEP a la que adscribe la beca       

	Organismo (Universidad, CSIC, OPI)

     
	Centro (Facultad, Instituto, Escuela, etc)

     

	Departamento

     
	Dirección postal

     
	C. postal

     
	Ciudad

     
	Provincia

     

	Director de la Tesis
	Nombre 

     
	Primer apellido
     
	Segundo apellido

     
	Categoría docente, laboral o cuerpo

     
	Nº NIF ó NIE

     

	Codirector de la Tesis
	Nombre

      
	Primer apellido
     
	Segundo apellido

     
	Categoría docente, laboral o cuerpo

     
	Nº NIF ó NIE

     

	Título del proyecto de Tesis

     


El/la solicitante declara bajo su responsabilidad ser ciertos todos los datos contenidos en esta solicitud.

	En       a       de       de 2005

	Firma y sello del Centro de adscripción de la beca
	Firma del/de la solicitante
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CONVOCATORIA DE BECAS DE POSTGRADO EN ESPAÑA DEL PROGRAMA NACIONAL DE FORMACIÓN DE PROFESORADO UNIVERSITARIO. 
























