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Programa Doctorado en Ciencias

Mención Neurociencia
UNIVERSIDAD DE VALPARAISO
FORMULARIO DE POSTULACIÓN
_______________________________________________________________________
A: ANTECEDENTES PERSONALES:


1.- 
Nombres:


Apellidos: 
2.-
Fecha de nacimiento:

3.-
Nacionalidad:

4.-
Dirección: 

5.-
Teléfono: 

6.-
Correo electrónico: 

7.-
Dirección permanente o de contacto: 

B. ANTECEDENTES ACADÉMICOS (use el espacio necesario)

1.- Estudios superiores post-secundarios: 

A.- 
Institución:


Título:


Título de tesis:


Tutor(a):


Fecha de graduación:

B.- 
Institución:


Título:


Título de tesis:


Tutor(a):


Fecha de graduación:

2.- Actividades de postgrado (Cursos, estadías en laboratorios, otros):
3.- Becas obtenidas, premios, honores, etc:
4.- Resúmenes a congresos:
5- Publicaciones:

6.- Referencias: Indique nombres, máximo grado académico y dirección de (2) Profesores que proporcionarán cartas de recomendación. 

C.  OTROS ANTECEDENTES:

 


Firma: 



Fecha:

Enviar este formulario junto a los otros documentos solicitados (ver “Postulación” bajo “Para Postular” en www.dnuv.cl):

- Por correo certificado a:

Pablo Moya Vera
Doctorado en Neurociencia
Facultad de Ciencias, Universidad de Valparaíso 
Av. Gran Bretaña 1111, Playa Ancha

Valparaíso, CHILE
- O por correo electrónico a:

doctorado.ciencias@uv.cl 
En “Asunto” poner “Postulación DNUV, [SU NOMBRE]”.
3
Es su responsabilidad asegurarse que el Programa reciba todos los documentos solicitados (ver “Postulación” bajo “Para Postular” en www.dnuv.cl), incluyendo las cartas de recomendación, antes de la fecha de cierre de la convocatoria (ver “Fechas” en menú “Postulantes”en www.dnuv.cl).
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