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FORMULARIO DE INSCRIPCIÓN DE CARRERAS DE POSGRADO
VII Cohorte Maestría en Política y Planificación Social y 
VII Cohorte Especialización en Gestión Social 
[image: image2.png]Fecha de Inscripción: ..……./…………/………………
Tipo de Carrera: 
Especialización   -    Maestría   -   Doctorado

Nombre de la Carrera:…………………………………………………………………….
…………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………

Datos Personales
Apellido y Nombre:…………………………………………………………………………

Sexo:   Femenino…………………Masculino………………….
Domicilio Actual: ……………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………..

Provincia:………………………………………..País:……………………………………

Código Postal:…………….... Correo Electrónico:……………………………………….

Teléfono:…………………………………………..Celular:……………………………....

Fecha de Nacimiento:………………………Lugar………………………………………
País de Nacimiento:…………………….................Nacionalidad…………………………

DNI-LE-CI:……………………………………….Pasaporte:……………………………..

CUIL:………………………………………………..(sólo para postulantes argentinos)

Antecedentes del Postulante

Título/s de Grado:…………………………………………………………………………

Expedido por:……………………………………………………………………………….

Fecha de Egreso:…………………………………………………………………………..

Título/s de Posgrado:………………………………………………………………………

Institución que expide el Título de Posgrado:……………………………………………

Año de Realización:………………………………………………………………………...

Becario: Si     No

Beca otorgada por la carrera de posgrado que cursa:                          Si          No

Beca otorgada por la Unidad Académica donde cursa el posgrado:    Si          No

Beca de Formación Superior (SECTyP-UNCuyo):                                Si          No

Beca de Posgrado para Personal de la UNCuyo (SECTyP-UNCuyo): Si          No

Beca de CONICET:                                                                                Si          No

Beca de otra institución:                                                                         Si          No  
                                                                                              Cuál?.........................
Otra fuente de financiamiento:                                                               Si          No  

                                                                Cuál?...................................................
Personal de la UNCuyo: 
Si            No                              
Docente: 


Si           No     

Personal de Apoyo: 
Si             No 

Participación en Proyectos de Investigación:              Si              No

Proyectos: SECTyP-UNCuyo:  



Si              No                      
CONICET:    






Si              No 
Otro:…………………………………………………..…

Investigador Categorizado:   



Si             No           
 Categoría y Organismo:……………………………..
Datos Laborales
Lugar de Trabajo: Sector Público     SI            NO            Sector Privado  SI       NO
Institución a la que pertenece:…………………………………………………………….

Cargo:……………………………………………………………………………………......
Funciones que desempeña: ………………………………………………………………
Teléfono: ………………………………
Otra Institución a la que pertenece:………………………………………………………

Cargo:……………………………………………………………………………………......
Funciones que desempeña: ………………………………………………………………
Conocimiento en Idiomas
Inglés:                                             Habla              Lee             Escribe
Portugués:                                      Habla              Lee             Escribe

Francés:                                          Habla              Lee             Escribe

Italiano:                                            Habla              Lee             Escribe

Otro:………………………………..   Habla              Lee             Escribe

Conocimiento de español**:            Habla              Lee             Escribe

**(Sólo para extranjeros no hispanohablantes)
La presente tiene carácter de declaración jurada

…………………………………………………….

                               Firma                   

                                            Aclaración-DNI

A COMPLETAR POR LA UNIDAD ACADÉMICA

Situación de la Carrera de Posgrado

Resolución de Acreditación:………………………  Categorizada: SI   NO Categoría:…..

Resolución Ministerial de Reconocimiento de título:  SI    NO    N°……………………….

Verificación de Documentación:

- Fotocopia del DNI o pasaporte

- Fotocopia del Acta de Nacimiento

- Fotocopia del título de grado y certificado analítico

- Fotocopia del/los títulos de posgrado y certificado analítico (si corresponde)

- Curriculum vitae abreviado actualizado y firmado 

- Una fotografía actual tamaño 3x3 cm (no son válidas las fotocopias blanco y negro)

- Carta de motivación

Títulos académicos obtenidos en el extranjero deberán estar certificados por:

1) La Universidad de origen.
2) El Ministerio de Cultura y Educación (o su equivalente) del país de origen.
3) La Embajada Argentina sita en el país de origen (Consulado del país donde obtuvo el título).
4) Si el país no se encuentra inscripto en el convenio de La Haya, el trámite concluye en el Ministerio de Educación, Ciencia y Tecnología de la República Argentina sitio en Buenos Aires.
La documentación que está redactada en idioma extranjero debe ser traducida por traductor público con registro.
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