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AREA DE CONOCIMIENTO: .......

| Datos del interesado

Doctorando:

DNI/Pass. Teléfono: .
Domicilio:
Cod.postal: ..o, Fecha nacimiento:

A efectos de notificacion, indicar el e-mail: ...

| Relacién con la escuela de Doctorado

Doctorando Afio Tutela: Centro:

Programa de doctorado:
Director de tesis:
Titulo de la tesis:

Titulo del poster:

| Informacién adicional

Si O NoO Disfrutas de beca predoctoral obtenida en concurrencia competitiva?
Si ONoQ Has asistido a Jornadas para doctorandos similares? Especificar:

Campus San Fr i Ed. Interf:
C/Pedro Cerbuna, 12 / 50009 Zaragoza
Telf: 976 761045 Mail: docto@unizar.es
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