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UNIVERSIDAD DE BURGOS


SOLICITUD DE REDUCCIÓN DE DEDICACIÓN DOCENTE PARA LA OBTENCIÓN DE TÍTULO DE DOCTOR
	 DATOS DEL SOLICITANTE 

	Apellidos y Nombre:
	

	D.N.I.:
	

	Cuerpo:
	

	Área de Conocimiento:
	

	Departamento:
	

	Centro:
	


EXPONE: 
Que de conformidad con el Programa para favorecer que los profesores titulares de Escuela Universitaria y los Profesores Colaboradores puedan compaginar sus tareas docentes con la obtención del título de Doctor, aprobado en Consejo de Gobierno de 23 de marzo de 2010.
SOLICITA:
La incorporación al mencionado programa en: 

 FORMCHECKBOX 
 Primer año
 FORMCHECKBOX 
 Segundo año
 FORMCHECKBOX 
 Tercer año
 FORMCHECKBOX 
 Cuarto año
DOCUMENTACIÓN QUE SE ADJUNTA (en su caso)
 FORMCHECKBOX 
 Certificado académico, expedido por la Unidad de Tercer Ciclo, de haber superado 45 ECTS de un Programa de Doctorado, para el primer año, de acuerdo a lo dispuesto en el punto 2.1.1. del Programa.
 FORMCHECKBOX 
 Certificado académico, expedido por la Unidad de Tercer Ciclo, de haber finalizado el periodo de formación, para el segundo año, de acuerdo a lo dispuesto en el punto 2.2.1. del Programa.

 FORMCHECKBOX 
 Informes correspondientes al segundo año, de acuerdo a lo dispuesto en los puntos 2.2.2 y 2.2.3 del Programa.

 FORMCHECKBOX 
 Acreditación de los méritos correspondientes al tercer año, de acuerdo a lo dispuesto en el punto 2.3.1 del Programa.
 FORMCHECKBOX 
 Informes correspondientes al tercer año, de acuerdo a lo dispuesto en los puntos 2.3.2 y 2.3.3 del Programa.

 FORMCHECKBOX 
 Acreditación de los méritos correspondientes al cuarto año, de acuerdo a lo dispuesto en el punto 2.4.1 del Programa.
 FORMCHECKBOX 
 Informe correspondiente al cuarto año, de acuerdo a lo dispuesto en el punto 2.4.2 del Programa.
En Burgos a  ……. de …………………. de 20
Fdo.……………………………………………………………

SR. VICERRECTOR DE PROFESORADO DE LA UNIVERSIDAD DE BURGOS















(sello del Registro General o Auxiliares  de la Universidad de Burgos)














