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FORMULARIO DE POSTULACION 2015

Se solicita completar  este formulario con letra imprenta, en procesador de texto o a mano. 


1. ANTECEDENTES PERSONALES

Nombre (apellidos paterno y materno, y nombres): 

Fecha de nacimiento: 	Estado civil: 

Nacionalidad: 	Cédula de identidad/pasaporte Nº: 

Domicilio (calle, número, ciudad, región y país): 

Teléfono fijo (con código de área): 	Telefono celular: 

Correo electrónico: 


2. PROGRAMAS DE TÍTULO PROFESIONAL y/o GRADO ACADEMICO COMPLETADOS (listar en orden cronológico, ampliar las filas de la tabla, de ser necesario. No incluir cursos aislados)

	Título o grado obtenido
	Año
	Institución

	1. 
	
	

	2. 
	
	

	3. 
	
	




3. NIVEL DE DOMINIO. Marque con una “X” el casillero que mejor representa su nivel de dominio en las siguientes áreas.

	Áreas
	Superior
	Intermedio
	Básico
	Ausente

	Métodos de investigación (cuantitativos y cualitativos)  y estadística.
	
	
	
	

	Redacción en idioma castellano
	
	
	
	

	Lectura comprensiva de inglés
	
	
	
	

	Procesadores de texto (p.e., Word)
	
	
	
	

	Planillas de cálculo (p.e., Excel)
	
	
	
	

	Programas de análisis estadístico (p.e., SPSS, Atlas Ti)
	
	
	
	

	Normas de publicación HARVARD
	
	
	
	




4. PARTICIPACIÓN EN PROYECTOS DE INVESTIGACIÓN.

	Título del Proyecto
	Nombre del/de la Investigador/a Responsable
	Código proyecto
	Agencia que lo financió
	Rol del postulante
	Duración
(años)

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	




5. PUBLICACIONES CIENTÍFICAS (incluya las referencias, conforme a estilo HARVARD de todas las publicaciones científicas en que ha participado).


6. FUENTE DE FINANCIAMIENTO PARA REALIZAR EL PROGRAMA
(  ) Recursos propios
(  ) Otras fuentes (especificar cuáles): 


7. CARTAS CONFIDENCIALES DE  REFERENCIA (indique nombre completo, institución, y correo electrónico de los dos doctores que se han comprometido a enviar cartas de recomendación a favor suyo): 

Recomendación 1: 
Recomendación 2: 



FIRMA DEL / DE LA POSTULANTE: ___________________________________   Fecha: 


NOTA: Junto con entregar este formulario completo, se le debe acompañar de los siguientes documentos:

· Solicitud fundamentada de su ingreso al programa (máximo una carilla tamaño carta), la cual estipulará una declaración de propósito que explicite las motivaciones del o la postulante por ingresar al programa; en qué medida tales motivaciones son coherentes con su formación previa; cómo el programa dará cuenta de ellas y cómo el programa de doctorado contribuirá a sus planes laborales una vez obtenido el grado.
· Certificado(s) original(es) o copia(s) legalizada (s) ante Notario Público de los grados obtenidos, según corresponda.
· Certificado(s) original)es) o copia(s) legalizada(s) ante Notario Público de la concentración de notas correspondientes.
· Dos cartas de referencia, donde a lo menos una de ellas deberá ser de un académico de la Universidad donde se graduó, o bien de la Universidad o institución en la que trabaja actualmente (Dos cartas de referencia, según formulario estándar, emitidas por doctores). 
· Certificado de ranking de egreso del postulante en el o los programas  en que se graduó.
· Curriculum Vitae actualizado, el que deberá incluir, en la primera página, una fotografía reciente, tamaño carnet, con el nombre completo del o de la postulante.
· Breve elaboración conceptual y metodológica del tema que el postulante desarrollaría como investigación en su trabajo de tesis, incluyendo el nombre del profesor del programa que, eventualmente, podría guiar su investigación (máximo 5 carillas tamaño carta).
· Carta de compromiso del postulante, asegurando dedicación del tiempo requerido por el programa acompañada, cuando corresponda, del documento de patrocinio o autorización de la institución a la cual pertenece.
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