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PROGRAMA DE BECAS PARA CURSAR MÁSTERES UNIVERSITARIOS EN UNIVERSIDADES PÚBLICAS DE CASTILLA Y LEÓN

Convocatoria 2009 - 2010


Datos Personales del Solicitante:

	Nombre: 

	Apellidos: 

	Nacionalidad: 
	Nº Pasaporte: 

	Lugar y Fecha de Nacimiento: 

	Dirección Postal: 

	Ciudad: 
	País: 

	Teléfono: 
	Fax: 

	Correo Electrónico: 

	Relación de parentesco o grado de ascendencia castellano leonesa:




	Documentación que aporta en relacion al parentesco o ascendencia:





Másteres Universitarios elegidos por orden de preferencia:
	Opción 1: Máster Universitario en 


	Universidad 

	Opción 2: Máster Universitario en  



	Universidad 

	Opción 3: Máster Universitario en 


	Universidad 


Formación Académica Previa:

	Licenciatura y Fecha 

	Universidad 

	Otras Titulaciones, Fechas y Universidades y/o Centros 

1. 
2. 
3. 


	Universidad o Institución con la que está actualmente vinculado (si procede):



	Categoría docente actual o cargo que desempeña (si procede):





Currículum Vitae resumido del interesado:
	Destaque las 5 aportaciones más significativas de su historial académico, profesional y / o de investigación:

1. 
2. 
3. 
4. 
5. 


Motivación Personal y/o institucional para la realización del Máster
	


información adicional que desea poner en conocimiento del comité de selección:

	


FECHA Y FIRMA DEL SOLICITANTE ACEPTANDO LAS BASES

	Fecha  
Declaro bajo juramento que todos los datos aquí presentados son ciertos y que, en caso de que sean requeridos, me comprometo a presentar la justificación documental correspondiente.

Los datos que figuran en esta solicitud serán utilizados exclusivamente para los fines de esta convocatoria, siendo destruidos una vez que se notifique la concesión de las becas.




Se deben adjuntar a esta solicitud, copias de los documentos que se establecen en la convocatoria y enviar en formato electrónico (.pdf) a la Asociación Universitaria Iberoamericana de Postgrado secretaria.auip@usal.es antes del día 30 de junio de 2009. Las solicitudes que lleguen fuera de este plazo no serán tenidas en cuenta.

· Copia del pasaporte 

· Copia del título de licenciatura
· Expediente académico con certificación de calificaciones debidamente autentificado con mención expresa de la nota media alcanzada expresada en una escala de 1 a 10
· Carta de aceptación en el curso por parte de la dirección del mismo o certificación de la universidad de que ha sido admitido o de que al menos está preinscrito.
· Currículum vitae según modelo normalizado (opcional) 
· Certificación que acredite la ascendencia castellano-leonesa del solicitante expedida por un organismo oficial, preferentemente por el Consulado de España (certificado de Registro o  Matrícula Consular). No obstante, también podrá ser admitida otra documentación:

· Cualquier documento que acredite la relación de parentesco mediante Libro de Familia, partida de nacimiento, certificado de empadronamiento o última vecindad administrativa en Castilla y León 

· Inscripción del interesado en el censo electoral de Castilla y León o ser descendiente de alguien que lo esté. 
· Acreditación expedida por la Federación de Sociedades Castellano Leonesas de Argentina
C/ Carlos Pellegrini, 331-  piso 6º oficina D
C1009ABG Ciudad Autónoma de  Buenos Aires
Telefax: +54 11 4328 8229
federacioncastellanoleonesa@yahoo.com.ar
info@casadecastillayleon.org.ar
www.casadecastillayleon.org.ar  
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