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BECAS PARA ESTUDIOS DE DOCTORADO EN ANTOFAGASTA.
FINANCIADAS CON RECURSOS DEL FONDO DE INNOVACIÓN PARA LA COMPETITIVIDAD REGIÓN DE ANTOFAGASTA. AÑO ACADÉMICO 2011

CURRÍCULUM POSTULANTE
ANTECEDENTES PERSONALES

	Rut
	

	Pasaporte
	

	Primer nombre
	

	Segundo nombre
	

	Apellido paterno
	

	Apellido materno
	

	Correo electrónico
	

	Fecha de nacimiento
	

	País de nacionalidad
	

	Sexo (F/M)
	

	Presenta alguna discapacidad física (marque con una cruz)
	SI
	
	NO
	

	Pertenece a algún pueblo indígena (marque con una cruz)
	SI
	
	NO
	

	País de estudios superiores
	

	Región de estudios superiores
	

	Comuna de estudios superiores
	

	País de estudios secundarios
	

	Región  de estudios secundarios
	

	Comuna de estudios secundarios 
	

	Dependencia del establecimiento educacional de sus estudios secundarios (municipal, particular subvencionado sin financiamiento compartido, particular subvencionado con financiamiento compartido, particular pagado o estudios en el extranjero)
	


Información de Contacto

	Teléfono
	 

	Celular
	 


Dirección de Residencia Particular

	Dirección
	

	País
	

	Región
	

	Comuna
	

	Ciudad
	

	Casilla
	

	Código Postal
	


Dirección Laboral

	Institución
	

	Dirección
	

	País
	

	Región
	

	Comuna
	

	Ciudad
	

	Casilla
	

	Código postal
	


ANTECEDENTES ACADÉMICOS Y EXPERIENCIAS PROFESIONALES 

Manejo de Idiomas

	Idioma
	

	Nivel  comprensión (alto, medio, bajo)
	

	Nivel conversación (alto, medio, bajo)
	

	Nivel escritura  (alto, medio, bajo)
	

	Nivel lectura (alto, medio, bajo)
	

	Nombre del certificado 
	

	Nivel de certificación (no es obligatorio)
	


(Si desea colocar más información, duplique el cuadro anterior)

Título(s) Académico(s)
	Nivel de formación (en proceso de titulación, profesional, técnico)
	

	Título académico
	

	Institución educacional
	

	País
	

	Año de obtención
	

	Posición de el/la postulante (Ranking de titulación)
	 

	Total de estudiantes titulados el mismo año
	

	Promedio de notas
	


(Si desea colocar más información, duplique el cuadro anterior)

Grado(s)  Académico(s)
	Nivel de formación  (licenciatura, magíster, doctorado)
	 

	Institución educacional
	 

	País
	 

	Año obtención
	

	Posición de el/la postulante (Ranking de egreso)
	 

	Total de estudiantes egresados el mismo año
	

	Promedio de notas
	


(Si desea colocar más información, duplique el cuadro anterior)

Postítulos y Especialidades Médicas
	Nivel de formación (postítulo, diplomado, curso de profundización, curso de perfeccionamiento, especialidad médica.)
	

	Nombre postítulo y/o especialización
	

	Institución educacional
	

	País
	

	Año obtención
	


(Si desea colocar más información, duplique el cuadro anterior)
Definición de Perfil de Experiencias Laborales (marque con una cruz)
	Perfil de experiencias laborales
	Sector público
	

	
	Sector privado
	

	
	Academia
	

	
	ONG, fundaciones
	


Actividades No Vigentes 

	Nombre Institución
	

	Tipo de institución (instituciones académicas y/o de investigación, empresa privada, sector público/Estado, ONG/fundación)
	

	País
	

	Región
	

	Comuna
	

	Ciudad 
	

	Función desempeñada  (máx. 100 palabras)
	

	Fecha  inicio actividad (dd/mm/aaaa)
	

	Fecha término actividad (dd/mm/aaaa)
	

	Duración (indicar en meses)
	

	Comentarios (máx. 100 palabras)
	


(Si desea colocar más información, duplique el cuadro anterior)
Actividades Vigentes

	Nombre institución


	

	Tipo de institución (instituciones académicas y/o de investigación, empresa privada, sector público/Estado, ONG/fundación)
	

	País
	

	Región
	

	Comuna
	

	Ciudad
	

	Función desempeñada (máx. 100 palabras)
	

	Fecha de inicio actividad (dd/mm/aaaa)
	

	Horas de dedicación (horas semanales de jornada laboral)
	

	Tipo de contrato (indefinido, a plazo fijo, honorarios)
	

	Comentarios (máx. 100 palabras)
	


EXPERIENCIAS ACADÉMICAS
Investigación
	Institución 
	

	Área-Disciplina OCDE
	

	Nombre del proyecto de investigación
	

	País
	

	Región
	

	Comuna
	

	Ciudad
	

	Función desempeñada (investigador/a, co- investigador/a, ayudante, colaborador/a, tesista, tutor/a,  personal técnico, memorista,  programador/a, asistente, otra)
	

	Fecha inicio actividad (dd/mm/aaaa)
	

	Fecha término actividad (dd/mm/aaaa)
	

	Estado actividad (en desarrollo-terminada)
	

	Duración (en meses)
	

	Tipo de contrato (indefinido, a plazo fijo, honorarios)
	

	Comentarios (máx. 100 palabras)
	


(Si desea colocar más información, duplique el cuadro anterior)
Docencia

	Institución 
	

	País
	

	Región
	

	Comuna
	

	Ciudad
	

	Área-Disciplina OCDE
	

	Nombre de la cátedra y/o curso
	

	Función desempeñada (docente, ayudante)
	

	Fecha inicio actividad (dd/mm/aaaa)
	

	Fecha término actividad (dd/mm/aaaa)
	

	Estado actividad (en desarrollo-terminada)
	

	Duración (en meses)
	

	Tipo de contrato (indefinido, a plazo fijo, honorarios)
	

	Horas de dedicación (horas semanales de jornada laboral)
	

	Comentarios (máx. 100 palabras)
	


(Si desea colocar más información, duplique el cuadro anterior)
Pasantías
	Nombre de la actividad
	

	Fecha inicio actividad (dd/mm/aaaa)
	

	Fecha término actividad (dd/mm/aaaa)
	

	Duración actividad (en meses)
	

	Institución
	

	País
	

	Región
	

	Comuna
	

	Ciudad
	

	Comentarios (máx. 100 palabras)
	


(Si desea colocar más información, duplique el cuadro anterior)
Reconocimientos y Premios
	Año


	 

	Nombre


	 

	Tipo premio o reconocimiento (académico, profesional)
	 

	Institución
	 

	País
	 

	Región
	

	Comuna
	

	Ciudad
	

	Motivo


	 

	Link (indicar dirección en Internet donde se puede obtener información)
	 


(Si desea incluir más información, duplique el cuadro anterior)

EXPERIENCIA EN PROYECTOS
Cada postulante será responsable de clasificar la experiencia en proyectos en la opción en que mejor se identifique. No se deberá duplicar la información.
Participación en Programas o Proyectos Gubernamentales (máx. tres)

	Título proyecto

	 

	Nombre institución


	 

	Año inicio proyecto


	 

	Año término proyecto


	 

	Fuente financiamiento (particular, pública, privada, fondos concursables, extranjera, otras)
	 

	Función desempeñada (director/a, coordinador/a, asesor/a, investigador/a, co- investigador/a, colaborador/a, tesista, tutor/a,  personal técnico, memorista,  programador/a, asistente, otro)
	 

	Nombre responsable directo


	 

	Período participación (un año del proyecto, más de un año, menos de un año)
	 

	Descripción participación (máx. 100 palabras)
	 


(Si desea incluir más información, duplique el cuadro anterior)

Participación en Proyectos de Ley o Proyectos de Desarrollo Normativo (máx. tres)

	Titulo ley o proyecto
	

	Año inicio proyecto
	

	Año término proyecto
	

	Fuente de financiamiento (particular, pública, privada, fondos concursables, extranjera, otras)
	

	Función desempeñada (director/a, coordinador/a, asesor/a, investigador, co- investigador/a, colaborador/a, tesista, tutor/a,  personal técnico, memorista,  programador/a, asistente, otra)
	

	Nombre responsable directo
	

	Periodo de participación (un año del proyecto, más de un año, menos de un año)
	

	Descripción de participación (máx. 100 palabras)
	



(Si desea incluir más información, duplique el cuadro anterior)
Participación Programas y/o Proyectos Sociales (máx. tres)
	Titulo proyecto
	

	Nombre institución
	

	Año inicio proyecto
	

	Año término proyecto
	

	Fuente de financiamiento (particular, pública, privada, fondos concursables, extranjera, otras)g
	

	Función desempeñada (director/a, coordinador/a, asesor/a, investigador, co- investigador/a, colaborador/a, tesista, tutor/a,  personal técnico, memorista,  programador/a, asistente, otra)
	

	Nombre responsable directo
	

	Periodo de participación (un año del proyecto, más de un año, menos de un año)
	

	Descripción de participación (máx. 100 palabras)
	



(Si desea incluir más información, duplique el cuadro anterior)

Participación en Proyectos de Investigación, Desarrollo e Innovación en la Empresa y/o Sector Público, Fundaciones; Corporaciones o Instituciones Sin fines de Lucro (máx. tres). 

	Titulo proyecto
	

	Año inicio proyecto
	

	Año término proyecto
	

	Fuente de financiamiento (particular, pública, privada, fondos concursables, extranjera, otras)
	

	Función desempeñada (director/a, coordinador/a, asesor/a, investigador, co- investigador/a, colaborador/a, tesista, tutor/a,  personal técnico, memorista,  programador/a, asistente, otra)
	

	Nombre responsable directo
	

	Periodo de participación (un año del proyecto, más de un año, menos de un año)
	

	Descripción de participación (máx. 100 palabras)
	



(Si desea incluir más información, duplique el cuadro anterior)
Participación en Proyectos de Reingeniería o Fusiones dentro del Sector Privado (Empresa) (máx. tres).

	Titulo proyecto
	

	Nombre empresa
	

	Año inicio proyecto
	

	Año término proyecto
	

	Fuente de financiamiento (particular, pública, privada, fondos concursables, extranjera, otras)
	

	Nombre responsable directo
	

	Función desempeñada (director/a, coordinador/a, asesor/a, investigador, co- investigador/a, colaborador/a, tesista, tutor/a,  personal técnico, memorista,  programador/a, asistente, otra)
	

	Periodo de participación (un año del proyecto, más de un año, menos de un año)
	


(Si desea incluir más información, duplique el cuadro anterior)

Participación en Creación de Instituciones del Sector Privado (Empresa) y/o Fundaciones, Corporaciones o Instituciones Sin Fines de Lucro  (máx. tres).. 

	Nombre empresa, corporación, fundación 
	

	Rut (obligatorio solo para instituciones chilenas)
	

	Año inicio proyecto
	

	Año término proyecto
	

	Fuente de financiamiento (particular, pública, privada, fondos concursables, extranjera, otras)
	

	Función desempeñada (director/a, coordinador/a, asesor/a, investigador, co- investigador/a, colaborador/a, tesista, tutor/a,  personal técnico, memorista,  programador/a, asistente, otra)
	

	Estado actual (vigente, no vigente)
	


(Si desea incluir más información, duplique el cuadro anterior)

PRODUCCIÓN CIENTÍFICA Y OTROS ANTECEDENTES

Publicación(es)
	Autor(es) 
	

	Título
	

	Tipo de participación (autor/a, coautor/a)
	

	Número páginas
	

	País de emisión de la publicación
	

	Año de publicación
	

	Nombre publicación
	

	Número
	

	Fascículo
	

	Volumen
	

	Serie
	

	Link (indicar dirección en Internet donde se puede obtener información)
	

	Otro dato. (máx. 100 palabras; puede señalar el estado de la publicación: aceptada, publicada, en prensa y el medio en el cual fue publicada)
	


(Si desea colocar más información, duplique el cuadro anterior)

Capítulo(s) de Libro(s)
	Autor(es) 

	

	Título 
	

	Autor(es) libro
	

	Título libro
	

	Número páginas
	

	Año de publicación
	

	País de publicación
	

	Editorial
	

	Número edición
	

	Link (indicar dirección en Internet donde se puede obtener información)
	

	Otro dato (máx. 100 palabras)
	


(Si desea colocar más información, duplique el cuadro anterior)

Libro(s)
	Autor(es) 
	

	Título 
	

	Participación (autor/a, coautor/a) 
	

	Número páginas
	

	Año de publicación
	

	País de publicación
	

	Editorial
	

	Número edición
	

	Link (indicar dirección en Internet donde se puede obtener información)
	

	Otro Dato (máx. 100 palabras)
	


Presentación(es) a Congreso(s)
	Autor(es) 
	

	Título
	

	Tipo de presentación (oral, póster)
	

	Año
	

	País
	

	Nombre evento
	

	Número aprox. asistentes
	

	Otro dato (máx. 100 palabras)
	


(Si desea colocar más información, duplique el cuadro anterior)

 Propiedad Intelectual (Patentes)
	Número de la propiedad intelectual
	

	Descripción de la propiedad intelectual
	


(Si desea colocar más información, duplique el cuadro anterior)

NOTA IMPORTANTE: el plazo de recepción para las postulaciones en papel vence, impostergablemente, el lunes 27 de diciembre de 2010.
El dossier de postulación junto a las cartas de recomendación en las postulaciones realizadas en papel deberán ser enviados en sobre cerrado donde se señale claramente que postula a las BECAS PARA ESTUDIOS DE DOCTORADO EN ANTOFAGASTA. FINANCIADAS CON RECURSOS DEL FONDO DE INNOVACIÓN PARA LA COMPETITIVIDAD REGIÓN DE ANTOFAGASTA. AÑO ACADÉMICO 2011. El sobre debe estar dirigido al Programa Regional, a través de la Oficina de Partes de CONICYT, ubicada en Bernarda Morín N°551, Providencia, Santiago. Si se envía la postulación por correo certificado, courier, bus o correo rápido, el timbre de despacho o envío debe contener como fecha última el día 27 de diciembre de 2010.
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