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	14
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La Secretaría de Investigación de la Unidad Académica ha recibido la documentación que se detalla en los puntos arriba señalados.

.......................................................           

Firma del Postulante

APELLIDO Y NOMBRES DEL POSTULANTE:

Lugar y fecha:

UNIDAD ACADÉMICA POR LA QUE SE PRESENTA:
1. SOLICITUD
Al Señor/a

Rector/a de la 

Universidad Nacional del Comahue

Buenos Aires 1400

(8300) Neuquén




Me dirijo al Sr/a. Rector/a, con el objeto de solicitar la inscripción en el concurso de BECAS PARA LA FORMACIÓN DE RECURSOS HUMANOS EN INVESTIGACIÓN DE LA UNCo DEL AÑO 2018, EN EL MARCO DEL PROGRAMA DE APOYO AL FORTALECIMIENTO DE LA CIENCIA Y LA TÉCNICA EN UNIVERSIDADES NACIONALES, en la categoría:

A) BECA GRADUADO DE Iniciación
b) BECA GRADUADO DE Perfeccionamiento



A tal efecto, hago constar en el formulario adjunto los datos correspondientes y acompaño la documentación requerida.




Declaro conocer el Reglamento vigente en esta convocatoria, y aceptar cada una de las obligaciones que de él derivan, comprometiéndome desde ya formalmente a su cumplimiento en caso de que me fuera otorgada la beca.




Saludo al Sr/a. Rector/a con atenta consideración.

.......................................................             

Firma y aclaraciÓn del Postulante

2. Certificación del Director de Beca
                        Declaro conocer y aceptar el Reglamento vigente en esta convocatoria, y las obligaciones que de él derivan para los directores de beca, y dejo constancia de que he aconsejado en la formulación del plan de trabajo del solicitante y estimado su cronograma de ejecución.

                        Asimismo, me hago responsable ante la Universidad Nacional del Comahue de que en caso de serle concedida la beca, se le proporcionará al solicitante, en el lugar de trabajo propuesto, los elementos necesarios para llevar a cabo su tarea.

Datos del Director de beca:

	APELLIDO Y NOMBRES:

	DOMICILIO:

	E-MAIL:

	CUIL:

	CATEGORÍA DOCENTE (PTR-PAS-PAD-ASD-AYP):

	DEDICACIÓN DOCENTE (exclusiva-parcial-simple): 

	REGULAR O INTERINO:

	CATEGORÍA INVESTIGADOR (Superior, Principal, Independiente, Adjunto, Asistente, o equivalente):
INSTITUCIÓN:
LUGAR DE TRABAJO:

	CATEGORÍA EQUIVALENTE DE INVESTIGACIÓN (C.E.I. - PROGRAMA DE INCENTIVOS: I–II–III–IV–V):

	TÍTULO DE POSGRADO:

	CANTIDAD DE POSTULANTES (en cualquier categoría) QUE PRESENTA EN ESTA CONVOCATORIA: 


……............................................................

                          ............................................................

                                         FIRMA DEL DIRECTOR 





         LUGAR  Y FECHA 
Datos del CODIRECTOR de beca (en caso que corresponda): 
	APELLIDO Y NOMBRES:

	DOMICILIO:

	E-MAIL:

	CUIL:

	CATEGORÍA DOCENTE (PTR-PAS-PAD-ASD-AYP):

	DEDICACIÓN DOCENTE (exclusiva-parcial-simple): 

	REGULAR O INTERINO:

	CATEGORÍA INVESTIGADOR (Superior, Principal, Independiente, Adjunto, Asistente, o equivalente):
INSTITUCIÓN:
LUGAR DE TRABAJO:

	CATEGORÍA EQUIVALENTE DE INVESTIGACIÓN (C.E.I. - PROGRAMA DE INCENTIVOS: I–II–III–IV–V):

	TÍTULO DE POSGRADO:

	CANTIDAD DE POSTULANTES (en cualquier categoría) QUE PRESENTA EN ESTA CONVOCATORIA: 


.......................................................                .................................................

Firma del Codirector

Lugar y fecha

FUNDAMENTACIÓN DE LA PARTICIPACIÓN DEL CODIRECTOR
…………………………………………..

FIRMA DIRECTOR

´
3. Antecedentes y datos del concursante
3.1 DATOS PERSONALES
	Apellido y Nombres:



	Lugar de Nacimiento
	Edad
	Fecha de Nacimiento


	Fotografía

	Nacionalidad 

            
	Naturalizado
	Estado Civil


	

	Tipo y NÚmero de documento:



	DOMICILIO completO (Calle, Nº, Ciudad, Provincia, Código Postal)



	Teléfono:


	E-Mail:


3.2 DATOS DE LA CARRERA DE GRADO POR LA QUE SOLICITA LA BECA
	INSTITUCIÓN:

	CARRERA:

	CANTIDAD DE MATERIAS DEL PLAN DE ESTUDIOS:

	PROMEDIO:

	TÍTULO OBTENIDO:

	AÑOS DE ESTUDIO

DESDE        HASTA

	
	


3.3 OTROS ESTUDIOS UNIVERSITARIOS (GRADO, POSGRADO)
	INSTITUCIÓN
	AÑOS DE ESTUDIO

DESDE        HASTA
	TÍTULO OBTENIDO

	
	
	
	

	
	
	
	


3.4 OTROS ESTUDIOS AFINES

	INSTITUCIÓN
	AÑOS DE ESTUDIO

DESDE        HASTA
	TÍTULO OBTENIDO

	
	
	
	

	
	
	
	


3.5 Becas Obtenidas
	Institución
	Objeto
	Duración

Desde        Hasta

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


3.6 Distinciones y Premios
	

	


3.7 Empleos: Indicar en cada caso si se trata de instituciones nacionales, provinciales, municipales o privadas. Incluir antecedentes docentes, pasantías, ayudantías de investigación, etc.

3.7.1 Empleos Actuales
	Institución: Nombre/dirección
	Cargo
	Año de Ingreso

	
	
	

	
	
	


3.7.2 PARTICIPACIÓN EN PROYECTOS DE INVESTIGACIÓN (adjuntar Resolución correspondiente)
	CÓDIGO DEL PROYECTO
	DIRECTOR  DEL PROYECTO
	Desde / Hasta

	
	
	


3.7.3 PARTICIPACIÓN EN PROYECTOS DE EXTENSIÓN (adjuntar Resolución correspondiente)

	CÓDIGO DEL PROYECTO
	DIRECTOR DEL   PROYECTO
	Desde / Hasta

	
	
	


3.7.4 Empleos Anteriores
	Institución: Nombre/dirección
	Cargo
	año de incorporaciÓn

	
	
	

	
	
	


3.8 Trabajos Realizados: Monografías, trabajos de seminarios, tesis, congresos, publicaciones
	Título del Trabajo
	Presentado o publicado en
	Fecha

	
	
	

	
	
	

	
	
	


3.9 Conocimiento de Idiomas: Indicar si es Muy Bueno, Bueno, Aceptable. adjuntar certificados o diplomas
	Idioma
	Lee
	EscribE
	Habla
	EntIEnde

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


3.10 ¿Tiene otra beca en CURSO?
SI 




NO 

Institución: ……………………………………………………………………..

3.11 Personas a quienes el Postulante Solicitó Referencias (debe presentar 3 referencias en sobre cerrado)

	a. Apellido y Nombres:

	Profesión:
	Cargo:

	INSTITUCIÓN:
	

	DOMICILIO completO 

Calle:

Código postal y Ciudad:


	Nº:

Tel.:


	B. Apellido y Nombres:

	Profesión:
	Cargo:

	INSTITUCIÓN:
	

	DOMICILIO completO 

Calle:

Código postal y Ciudad:


	Nº:

Tel.:


	C. Apellido y Nombres:

	Profesión:
	Cargo:

	INSTITUCIÓN:
	

	DOMICILIO completO 

Calle:

Código postal y Ciudad:


	Nº:

Tel.:


3.12 Lugar de trabajo en el que desarrollarÁ la beca
	unidad acadÉmica:


	departamento acadÉmico:


	Laboratorio, Área, Centro, Instituto:


	DOMICILIO completO 

Calle:

Código postal y Ciudad:


	Nº:

Tel.:


3.13 CONFORMIDAD del decano y del Director del Departamento DEL lugar de trabajo
apellido y Nombre del decano:

................................................................... quien ocupa el cargo de .......................................................................... presta su acuerdo para que en el caso de ser acordada la beca, el concursante pueda realizar el trabajo propuesto en el punto 3.12

Tipo y Nº de documento: …………………………………………………..                                                              

Firma: ………………………………….

apellido y Nombre del DIRECTOR DE DEPARTAMENTO:

................................................................... quien ocupa el cargo de .......................................................................... presta su acuerdo para que en el caso de ser acordada la beca, el concursante pueda realizar el trabajo propuesto en el punto 3.12

Tipo y Nº de documento: …………………………………………………..                                                  

Firma: ………………………………….

4. Datos del Proyecto DE INVESTIGACIÓN al que se incorpora (APROBADO O EN EVALUACIÓN)

	CÓDIGO DEL PROYECTO: 04/

	TÍTULO: 



	FECHA DE INICIO:

	FECHA DE FINALIZACIÓN:

	ORDENANZA DE APROBACIÓN N°: 

	DIRECTOR:


5. DATOS DEL PLAN DE TRABAJO DEL BECARIO
Título del Plan de Trabajo (tema de la beca):

..............................................................................................................

..............................................................................................................

………….................................................................................................

Desarrollo del Plan de Trabajo
Se deberá incluir una descripción de la investigación a realizar durante el primer año de beca. Además deberá especificarse el plan de formación del becario, mediante la enumeración de la realización de cursos, participación a congresos, seminarios, pasantías (especificando en cada caso lugar y tiempo estimado)

Si este espacio no alcanzara, se podrán agregar las hojas que se consideren necesarias.

6. Fundamentos de la Solicitud
El solicitante expresará en esta hoja los motivos de su solicitud de una beca y de su elección de los temas propuestos. 
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7. REFERENCISTAS

Sr. Referencista: Rogamos completar el cuestionario adjunto. Agradecemos desde ya en nombre del Consejo su apreciada colaboración y le garantizamos absoluta reserva. 

EL PRESENTE FORMULARIO DEBE SER ENTREGADO EN SOBRE CERRADO, en la secretaría de investigación de cada unidad académica, A LOS EFECTOS DE SER ANEXADO A LA CARPETA DE PRESENTACIÓN.

1. Apellido y Nombres del concursante: ...................................................

2. Apellido y Nombres del referencista: ...................................................

3. Conocimiento del Postulante

3.1. ¿Cuánto tiempo hace que lo conoce?

3.2. Tipo de relación (especifique la duración en cada tipo de relación si corresponde)  

	Docencia
	Investigación

	Alumno: 


	Becario: 

	Ayudante:

 
	Integrante:

	Profesor:

	Colaborador:

	Otro (especificar): 




4. SE SOLICITA opinión ACERCA DE los siguientes aspectos (si son de su conocimiento)
4.1 Formación académica del postulante (carrera universitaria, posgrados, seminarios).         
..............................................................................................................
..............................................................................................................

4.2 Antecedentes generales del postulante (ayudantías docentes y de investigación, conocimientos de idiomas, etc.).
          ..............................................................................................................

          ..............................................................................................................

4.3 Trabajos realizados por el postulante (monografías, tesinas, tesis, publicaciones, presentaciones a congresos, etc.).
          ..............................................................................................................

..............................................................................................................

4.4 Predisposición del postulante para desarrollar tareas vinculadas a la investigación científica.
            ..............................................................................................................

            ..............................................................................................................

4.5 Disciplina de trabajo y actitud frente a las indicaciones de sus directores, tutores, asesores, etc.     

            ..............................................................................................................

            ..............................................................................................................

5. evaluación final del postulante  

            ..............................................................................................................

            .............................................................................................................. 
	   ...............................................

Firma y aclaración
	Institución a la que pertenece y cargo:

......................................................
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