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Solicitud de BECAS DE MOVILIDAD SOCEPA 2026



	1. DATOS DEL SOLICITANTE
	

	Apellidos:
	

	Nombre:
	
	DNI/NIE/Pasaporte:
	

	Correo electrónico:
	
	Teléfono:
	

	Facultad/Centro:
	
	Curso de inicio:
	

	Programa de Doctorado/ UNIVERSIDAD:
	

	
 TÍTULO DE LA TESIS: 

	





	2. DATOS DIRECTOR/ES
	
	

	Apellidos Director:
	Nombre Director:
	

	Centro Director:
	
	

	Apellidos Director:
	Nombre Director:
	

	Centro Director:
	
	

	Apellidos Director:
	Nombre Director:
	

	Centro Director:
	
	





	3. PRESUPUESTO ESTIMADO
	

	Alojamiento:
	

	Desplazamiento:
	

	TOTAL:
	



	4. OBJETIVOS A ALCANZAR CON EL DESARROLLO DE LA ACTIVIDAD (justificación de la necesidad de realizar la actividad y de su interés y relevancia para la tesis doctoral). Debe incluir el visto bueno del Director/es de la tesis.

	










	


























El solicitante						VºBº Director/es Tesis
Fecha:							Fecha:
Fdo.:								Fdo.:






						
Envío de solicitudes por correo electrónico a: secretaria@socepa.org
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