
EAJS – European Association for Jewish Studies - Questionnaire for Institutions 
Please complete and return to  

EAJS On-line Directory, Yarnton Manor, Yarnton, Oxford OX5 1PY, United 
Kingdom 

 
El cuestionario para departamentos e instituciones universitarias y para académicos especialistas 
de estos departamentos/instituciones. 
Questionnaire for University Departments/Institutions and for Individual scholars in those 
Departments/Institutions 
 
A.  Instituciones independientes y departamentos de universidades (a rellenar por el Director de la 
institución o del departamento) 
A.  Independent Institutions and University Departments (for completion by the Head of the 
Institution or Department) 
 

I. Dirige usted…/Is yours … 
a) Un departamento de una universidad? / A department in/of a university?  Sí/Yes   No 
 (En caso afirmativo, pase a la pregunta II / If yes, please progress to  
 Question II)  
b) Una institución independiente / An independent institution?  Sí/Yes   No 
 (If yes, please progress to Question III) 

 
II. ¿Su departamento... / Is/Does your department 

a) Es parte de una universidad en la que se pueden cursar estudios de   Sí/Yes   No 
 licenciatura cuyo único o principal ámbito es el de los estudios judaicos? / 
 Part of a university that awards degrees with Jewish Studies as a sole or  
 major component?  
b) Ofrece cursos de estudios judaicos? / Offer courses in Jewish Studies?  Sí/Yes   No 
c) Proporciona dirección de trabajos de investigación de posgrado en   Sí/Yes   No 

estudios judaicos? / Provide supervision in Jewish studies for students  
 working towards a research degree? 

 
III. ¿Su institución... / Does your institution  

a) Concede títulos cuyo único o principal ámbito es el de los estudios   Sí/Yes   No 
 judaicos? / Award degrees with Jewish Studies as a sole or major  

component?  
b) Ofrece cursos de estudios judaicos? / Offer courses in Jewish Studies?   Sí/Yes   No 
a) Proporciona dirección de trabajos de investigación de posgrado en   Sí/Yes   No 
 estudios judaicos? / Provide supervision in Jewish studies for students  
 working towards a research degree? 
 

IV. Cuál de los siguientes títulos se otorgan en su universidad o institución / Which of the following 
degrees does your university/institution offer: 

  
  Título universitario de primer nivel en estudios judaicos o con estudios  

 judaicos como única o principal materia / First degree in Jewish Studies  
 or with Jewish Studies as a sole or major component 
  Por favor, especifique el título: (p. ej., Licenciado)        
  Please specify the degree (e.g. B.A.)     

  Título universitario de segundo nivel en estudios judaicos o con estudios  
 judaicos como única o principal materia / Further / Second degree in Jewish Studies  
 or with Jewish Studies as a sole or major component 
  Por favor, especifique el título: (p. ej., Máster)        
  Please specify the degree (e.g. M.A.)     

  Curso de investigación o doctorado en estudios judaicos o con estudios  
 judaicos como única o principal materia / Research/doctoral degree in Jewish Studies  
 or with Jewish Studies as a sole or major component 
  Por favor, especifique el título: (p. ej., Doctor)        
  Please specify the degree (e.g. Ph.D.)     

 



V. Describa las principales actividades y áreas de investigación en el ámbito de los estudios judaicos en 
su departamento o institución (7 líneas) / Describe the main activities and research areas in Jewish 
Studies at your Department/Institution (7 lines): 

 
 
 

VI. ¿Tiene su departamento o institución una biblioteca de estudios judaicos u otras   Sí/Yes   No 
 áreas relacionadas con el judaísmo? / Does your department/institution have a  
 library devoted to Judaica/Jewish Studies collections? 
 

VII. ¿Publica su departamento o institución alguna revista de relevancia para los   Sí/Yes   No 
 estudios judaicos? / Does your department/institution publish a journal 
 with relevance to Jewish Studies? 
 
 En caso afirmativo, ¿cuál es su título? / If Yes, what is its title:       
 

VIII. ¿Qué asignaturas relacionadas con los estudios judaicos se imparten en su institución? Por favor, 
enumérelas en orden cronológico (p. ej., Hebreo I, Hebreo II, Hebreo III, Yiddish I, etc.) / What 
courses does your department/institution offer in Jewish Studies? Please list in year order – e.g. 
Hebrew I, Hebrew II, Hebrew III, Yiddish I, etc  

  
 

IX. Por favor, dénos detalles sobre el Director de su departamento o institución / Please give details of 
the Director/Head of the Department/Institution: 
a)    Título(s) académico(s) / Academic title(s):        
b)    Nombre / First Name(s):       

 
 
 
 
 
 
 

 



    c)    Apellidos / Family Name(s):       
d)    Teléfono / Telephone:       
e) E-mail:       

 
X. Por favor, dénos detalles sobre la persona de su departamento o institución encargada de los estudios 

judaicos / Please give details of the contact person for Jewish Studies in the Department/Institution: 
a)    Título(s) académico(s) / Academic title(s):        
b)    Nombre / First Name(s):       

    c)    Apellidos / Family Name(s):       
d)    Teléfono / Telephone:       
e) E-mail:       

 
XI. Por favor, proporciónenos los detalles de contacto de su departamento o institución / Please give the 

contact details of the Department/Institution: 
a)  Si se trata de un departamento en una universidad, nombre de la misma (en castellano) / If a 

Department in a University, Name of the University (in your national language):       
b) Si se trata de un departamento en una universidad, nombre de la misma (en inglés) / If a 

Department in a University, Name of the University (in English):       
c) Nombre de la facultad (en castellano) / Name of the Faculty (in your national language):       
d) Nombre de la facultad (en inglés) / Name of the Faculty (in English):       
e) Nombre del departamento o institución (en castellano) / Name of the Department/Institution (in 

your national language) :        
f) Nombre del departamento o institución (en inglés) / Name of the Department/Institution (in 

English) :        
g) Dirección postal / Street address:   

a. Número y calle 1 / Number and Street 1       
b. Número y calle 2 / Number and Street 2       
c.     Ciudad / City       
d. Código postal / Postcode       
e. País / Country       

h) Dirección de correspondencia (en caso de ser distinta) /  Mailing address (if different):  
a. Número y calle, o Apdo. de Correos / Number and Street or PO Box       
b.     Ciudad / City       
c. Código postal / Postcode       
d. País / Country       

i) Número(s) de teléfono del Departamento, con prefijos internacional y regional incluidos (p. ej., 
+44 1865 377946) / Departmental telephone number(s), with international and regional codes 
(e.g. +44.1865.377946):       

j) Número(s) de Fax, con prefijos internacional y regional incluidos / Fax number(s), with 
international and regional codes:       

k) Dirección de E-mail / E-mail addresses:        
l) Página Web / Departmental web page:       

 
 
Por favor, marque aquí para confirmar que está de acuerdo en que la información recogida en este 
cuestionario sea publicada en la página Web del EAJS / Please tick this box to confirm that you agree 
that the details in this form may be posted on the EAJS website  

-------------------------------------- 


