[image: image1.emf] 

[image: image19]
[image: image19]

FORMULARIO DE INSCRIPCIÓN CARRERAS DE POSGRADO
a. Carrera a la que se inscribe:  ………………………………………………………………………. 
b. Facultad en la que se inscribe: FACULTAD DE ARQUITECTURA, DISEÑO Y URBANISMO
 I.   DATOS PERSONALES
a. Apellido/s …………………………………………………………………………………………………………………………….

b. Nombres ……………………………………………………………………………………………………………………………..

c. Nacionalidad ............................................................................ 

d. 1. Tipo de Documento ………………….……

2. Nº de Documento: ………………………… 
3. C.U.I.L: ………………………………..…… 

e. Género 

· Masculino 
· Femenino

f. Localidad de Nacimiento:………………………………………… Provincia: …………………………………………………

g. Fecha de Nacimiento (día/mes/año): ……………………………   

h. Estado Civil: ………………………………………………………..

i. Domicilio durante el período de estudios

1. Calle ……………………………………….……
2. Nº …………….……… 3. Piso:…………….. 4. Dpto: …….…..……

5. Localidad ………………...……………………..
6. Código Postal: ………………………………………………....……..
7. Departamento …………………………….……
8. Provincia ………………………………………….……………………

9. Teléfono particular ……………………………..
10. Celular ………..………………………………….……………………

11. Dirección de correo electrónico ………………………………………………………………………..……………………

j. El domicilio de residencia estable, ¿coincide con el que utiliza durante el período de estudios?               

· 1. SI (pase a la sección III)


 

· 2. NO (siga respondiendo)

Domicilio de residencia estable:

1. Calle ……………………………………….……
2. Nº …………….……… 3. Piso:…………….. 4. Dpto: …….…..……

5. Localidad ………………...……………………..
6. Código Postal: ………………………………………………....……..

7. Departamento …………………………….……
8. Provincia ………………………………………….……………………

9. País…………….……………………………….
10. Teléfono particular ………………………………….……………..

11. ¿Viajará Ud. durante el período de clases?          

· SI  ¿Cuántos Kilómetros?..........................................................

· NO
 II.   DATOS LABORALES 
a. ¿Trabaja Actualmente?: 

· 1. SI

· 2. NO

b. Situación laboral: 


· 1. Ocupado Temporal

· 2. Ocupado Permanente

c. Horas semanales de trabajo: ..................................................

d. Relación del trabajo con su profesión:

· 1. Total


· 2. Parcial.


· 3. Ninguna


e. Relación Laboral actual:

· 1. Profesional independiente


· 2. Profesional en relación de dependencia – sector privado.


· 3. Profesional en relación de dependencia – sector público


· 4. Otras (especifique): ............................................................................................................

f. Sector de la Actividad Económica del Alumno: 

· 1. Agricultura, ganadería y minería


· 2. Industria y construcción 


· 3. Comercio

· 4. Bancos, bolsas, seguros y soc. financ.

· 5. Enseñanza

· 6. Entes civiles del Estado

· 7. Ejercicio de profesión liberal

· 8. Servicios públicos

· 9. Otras Actividades (especifique): ............................................................................................................................

g. En el sector de la actividad económica, ¿sus actividades están relacionadas a tareas de...

· 1. Proyecto

· 2. Conducción Técnica

· 3. Docencia                     [image: image21.png]


 Nivel Secundario        [image: image2.emf] 

 Nivel Universitario
· 4. Investigación

· 5. Administración Pública

· 6. Comercialización 

· 7. Contabilidad y presupuestación


· 8. Otras (especifique): .............................................................................................


h. Horarios de trabajo: de ……………  a ………… hs.        

· Horarios Rotativos (indique con una cruz)  

 III.  ANTECEDENTES ACADEMICOS

a. 1.1. Título de Grado1: .......................................................................................................................................................

1.2. Facultad: ....................................................................................................................................................................

1.3. Universidad: ...............................................................................................................................................................

1.4. Duración Teórica de la carrera (años):....................
1.5. Año de graduación:........................................................

2.1. Título de Grado2: .......................................................................................................................................................

2.2. Facultad: ....................................................................................................................................................................

2.3. Universidad: ...............................................................................................................................................................

2.4. Duración Teórica de la carrera (años): ....................
1.5. Año de graduación:........................................................

b. ¿Posee títulos de posgrado? (Especialista, Maestría o Doctorado). 

1.1. Título de posgrado1: ..................................................................................................................................................

1.2. Universidad o Instituto: ..............................................................................................................................................

1.3. Año de Graduación: ...................................................................................................................................................

2.1. Título de posgrado2: ..................................................................................................................................................

2.2. Universidad o Instituto: ..............................................................................................................................................

2.3. Año de Graduación: ...................................................................................................................................................

c. d. ¿Realiza o ha realizado actividades de investigación?

· 1.SI  ¿Cuáles son o fueron esas funciones? 
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 1.1 Becario  
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 1.2 Integrante de equipo         
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 1.3 Director o Cordirector o Subdirector           
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 1.4 Profesional Asistente 

· 2. NO

d. ¿Ha participado en desarrollos tecnológicos?

· 1. SI ¿Han sido patentados?   
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 1.1.Si            
[image: image8.emf] 

 1.2. No
· 2. NO

e. ¿Posee publicaciones?

· 1. SI  
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 1.1.Con referato  (y/o)
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 1.2. Sin referato
· 2. NO

f. ¿Se encuentra categorizado como investigador por alguno de los organismos autorizados para hacerlo?

· 1. SI 
Organismo que categorizó:
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 1.1 Universidad Nacional          
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 1.2 Conicet            
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 1.3 Otro.......................................
· 2. NO

g. ¿Realiza el posgrado como parte específica de las actividades de una beca?

· 1. SI 
Origen de la beca: 
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 1.1 Universidad Nacional           
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 1.2 Conicet                



[image: image16.emf] 

 1.3 Otro........................................
· 2. NO

h. ¿Ha obtenido cargos docentes de la Universidad en concurso público (con oposición)? 

· 1.SI 
En que especialidad? 
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  1.1. Auxiliar            
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  1.2. Profesor  
            

· 2.NO

Afirmo que todos los datos consignados en este formulario son correctos y completos,

Lugar y fecha: ......................................................................................................................................................................

Firma y aclaración: ...............................................................................................................................................................
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