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FORMULARIO DE SOLICITUD EVALUACIÓN DE SEXENIOS DE INVESTIGACIÓN
PROFESORADO DE LA UNIVERSIDAD CATÓLICA DE MURCIA
1. DATOS PERSONALES DEL SOLICITANTE
	Nombre y Apellidos



	DNI, Tarjeta de residente o Pasaporte
	Correo electrónico:

	Titulación a la que pertenece


	Teléfono Móvil

	Teléfono
	Extensión



2. DETALLE DE LOS TRAMOS A EVALUAR 
	Universidad de Origen:

	Licenciatura:
	Fecha título licenciado:

	Detalle de los tramos a evaluar:



	Fecha desde
	Fecha hasta
	Total meses
	Entidad
	Documentación que se aporta (contrato o beca)

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


3. CAMPO Y AREA DE CONOCIMIENTO POR LA QUE DESEA SER EVALUADO 
	Consultar en el siguiente enlace y trasladar información al formulario: 


	Cod. Campo
	Denominación Campo
	Cod. Área
	Denominación Área

	Junto a esta Solicitud deberá aportar los siguientes documentos:

· Curriculum Vitae abreviado – Conforme a las directrices indicadas en la convocatoria
· Curriculum Vitae completo (No será necesario para aquellos profesores que tengan totalmente actualizado el Curriculum Vitae Normalizado de la herramienta disponible a tal efecto en la INTRANET de la UCAM).
· Copia de los contratos, nombramientos, credenciales de becario o documentos similares 


En Murcia, a ____ de _____ de
Fdo.: __________________________________
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