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Edificio Central. 31080 Pamplona. España
Tel.: 948 425 600. Fax: 948 425 701
E-mail: escueladoctorado@unav.es




ADMISIÓN ALUMNOS DOCTORADO
DIRECTOR/ES TESIS

ALUMNO/A: ________________________________________________________________________________

	Dedicación:
☐	Completa
☐	Parcial

Modalidad:
☐	Presencial
[bookmark: _GoBack]☐	Semipresencial (compromiso de hacer cada año una estancia de al menos un mes en Pamplona)

	
Fecha y firma:




	DIRECTOR(A) 1:
	



	1. Ha dirigido al menos una tesis (tesis ya defendida):  SI / NO    
2. Tiene un sexenio de investigación:  SI / NO
3. Tiene vinculación con la Universidad de Navarra: SI / NO
	Fecha y firma: 




	DIRECTOR(A) 2:
	



	1. Tiene un sexenio de investigación:  SI / NO
En caso de no contar con un sexenio de investigación:
2. Cuenta con la equivalencia y/o exención otorgada por la comisión académica:  SI / NO
3. Tiene vinculación con la Universidad de Navarra*: SI / NO
	Fecha y firma: 




*Uno de los directores debe tener vinculación con la Universidad de Navarra. Si uno de los dos directores no tiene vinculación con la Universidad de Navarra se debe aportar un documento que regule dicha participación (acuerdo, convenio, autorización firmada por la persona competente, etc.)

Fecha:




Fdo: _________________
Coordinador programa de doctorado _______________________________
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ADMISIÓN ALUMNOS DOCTORADO 

DIRECTOR/ES TESIS 

 

ALUMNO/A: ________________________________________________________________________________ 

 

Dedicación: 

? Completa 

? Parcial 

 

Modalidad: 

? Presencial 

? Semipresencial (compromiso de hacer cada año una estancia de al 

menos un mes en Pamplona) 

 

 

Fecha y firma: 

 

 

DIRECTOR(A) 1:  

 

1. Ha dirigido al menos una tesis (tesis ya defendida):  SI / NO     

2. Tiene un sexenio de investigación:  SI / NO 

3. Tiene vinculación con la Universidad de Navarra: SI / NO 

Fecha y firma:  

 

 

DIRECTOR(A) 2:  

 

1. Tiene un sexenio de investigación:  SI / NO 

En caso de no contar con un sexenio de investigación: 

2. Cuenta con la equivalencia y/o exención otorgada por la 

comisión académica:  SI / NO 

3. Tiene vinculación con la Universidad de Navarra*: SI / NO 

Fecha y firma:  

 

 

*Uno de los directores debe tener vinculación con la Universidad de Navarra. Si uno de los dos directores no tiene vinculación con la 

Universidad de Navarra se debe aportar un documento que regule dicha participación (acuerdo, convenio, autorización firmada por la 

persona competente, etc.) 

 

Fecha: 

 

 

 

 

Fdo: _________________ 

Coordinador programa de doctorado _______________________________ 

