UNIVERSIDAD DE CHILE

Facultad de Ciencias Físicas y Matemáticas

Departamento de Ingeniería Civil

División Ingeniería de Transporte


   Fecha: ___/___/___

FORMULARIO DE POSTULACIÓN A BECAS DE EXCELENCIA

Magíster en Ciencias de la Ingeniería, mención Transporte

Nombre:_________________________________________________________________

RUT:_________________________________

Licenciatura que obtuvo previo al ingreso al programa:____________________

_________________________________________________________________________

Nota promedio de la licenciatura y escala de conversión:__________________

_________________________________________________________________________

Ubicación relativa en promoción de licenciatura:__________________________

Cursos tomados hasta la fecha:

	Semestre
	Curso
	Carácter*
	Nota

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


* N: Nivelación, O:Obligatorio, E:Electivo 
