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BECA PARA ESTUDIOS DE DOCTORADO EN ANTOFAGASTA
FONDO DE INNOVACIÓN PARA LA COMPETITIVIDAD  REGIÓN  DE ANTOFAGASTA
Convocatoria segundo semestre académico 2009
Formulario de Postulación

(Para postulaciones presentadas en papel)

Datos de la institución y del programa de estudio en Chile 

	Nombre del programa de doctorado
	

	Nombre de la institución 
	

	Área del conocimiento OCDE*
	

	Área de investigación (Comité de Expertos)*
	

	Facultad / Departamento / Laboratorio
	

	Departamento o laboratorio
	

	Dirección
	

	Teléfono
	

	Correo electrónico de contacto
	

	Comuna o ciudad
	

	Región
	

	País
	

	Fecha de inicio de estudios en el Programa de Doctorado*  
	

	Fecha de aprobación del examen de calificación
	

	Fecha de aprobación del proyecto de tesis  
	


Datos de otras becas del/la postulante: 

¿Tiene o ha tenido otra Beca?*
	Ninguna
	

	CONICYT
	

	MECESUP
	

	MIDEPLAN
	

	AGCI
	

	Consejo Cultura y Artes
	

	Otra Institución Pública
	

	Otra
	

	Ninguna
	


	


¿Cuál?

	Fecha de inicio de beca

(dd/mm/aaaa) 
	

	Fecha de término de beca

(dd/mm/aaaa) 
	


	¿Tiene financiamiento para estudiar el Doctorado? de:*
	Manutención, Arancel y Seguro Médico

Manutención y Arancel.

Manutención y Seguro Salud.

Arancel y Seguro Médico

Manutención

Arancel

Seguro Médico

Otros

Ninguno




	Beca a la que Postula
	Evento académico

Curso 

corto



	Nombre del evento o Curso corto
	

	Institución organizadora
	

	País 
	

	Ciudad  
	

	Fecha de inicio   
	

	Fecha de término
	

	Tipo de certificación emitida al final del curso, evento o congreso
	No obligatorio

	Título del trabajo*  
	Obligatorio

	Tipo de presentación*   
	Oral

Póster

Otra

Obligatorio

(Si la persona selecciona la opción “Otra” habilitar un campo de texto para que el postulante indique que forma)

Ingrese nombre de la modalidad


	Obligatorio

	Autor principal*  
	Obligatorio

	Autores(as)o co-autores del trabajo*  
	Obligatorio

	Estado de aceptación*  
	En proceso 

Aceptado


	Obligatorio

	Estado de aceptación al Curso 
	Aceptado

Postulando

obligatorio


Información de recomendadores/as
Las cartas deberán ser enviadas directamente por los recomendadotes en sobre cerrado, en formato CONICYT, a la Oficina de Partes de CONICYT, Bernarda Morin 551, Providencia, en los plazos especificados en las bases.

Recomendador 1 

	Nombre
	

	Institución
	

	Función que desempeña (cargo)
	

	Teléfono
	

	Correo electrónico
	


Recomendador 2

	Nombre
	

	Institución
	

	Función que desempeña (cargo)
	

	Teléfono
	

	Correo electrónico
	


Archivos Anexos

Según lo dispuesto en las bases, marque con una ‘X’ los archivos que adjunta.

Los asteriscos indican documentos obligatorios para todos los/las postulantes.

	Documentos
	Marque con una X


	Currículum Vitae (formato CONICYT)
	

	Fotocopia de cédula de identidad *
	

	Certificado de Domicilio
	

	Certificado de Vigencia de Residencia Definitiva en Chile (sólo para extranjeros)
	

	Certificado de residencia en la Región de Antofagasta
	

	Certificado de Discapacidad (emitido por COMPIN)
	

	Certificado de CONADI (en caso pertenecer a etnia indígena)
	

	Copia de Certificado de Títulos y/o Grados* 
	

	Copia de Certificado de Postgrado (si corresponde)
	

	Concentración notas
 de pregrado (y postgrado si corresponde)
	

	Certificado de Ranking de egreso (si la universidad no emite entonces constancia de ello)
	

	Declaración de intereses e intenciones (carta de motivación)
	

	Documento que respalde que el/la postulante está aceptado o alumno regular
	

	Proyecto de investigación
	

	Certificado de notas de postgrado (sólo para postulantes que se encuentren desarrollando estudios al momento de la postulación)
	

	Documento que indique otras becas, quién patrocina, monto, período y características (si corresponde)
	


	Declaro que los datos proporcionados en este formulario son verdaderos, asumiendo por ello la responsabilidad correspondiente.  Cualquier error u omisión da derecho a CONICYT a la exclusión del Concurso.


___________________________                                                  ___________________________


       Fecha
                                                                Firma del/de la Postulante


NOTA IMPORTANTE: El plazo de recepción para las postulaciones en papel vence, impostergablemente, el 28 de mayo de 2009 a las 12.00 horas.

� Todas las calificaciones deben expresarse sólo en escala de 1 a 7; en caso contrario, deberá presentar un certificado de equivalencias.
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