FORMULARIO DE SOLICITUD (Beca de Investigación)
	Beca para investigación

	DATOS DEL SOLICITANTE

	SECRETARÍA RESPONSABLE:

INSTITUTO/DEPARTAMENTO DOCENTE:

RESPONSABLE DEL AREA

NOMBRE:

DNI:

CARGO:

TELEFONO:                                                          E-MAIL:



	DATOS DE LA BECA

	CANTIDAD DE BECAS:

TAREAS A DESARROLLAR:








INICIA:                                           FINALIZA:                                                 DURACION (MESES):

LUGAR DE DESARROLLO:

CANTIDAD DE HORAS SEMANALES:

ESTIPENDIO: $

DIRECTOR BECA:

CARGO:

TELEFONO:                                                      E-MAIL:



	PERFIL DEL BECARIO

	ESPECIALIDAD:

MATERIAS APROBADAS:

HORARIO A CUMPLIR:

EDAD (desde / hasta):                                                        

CONOCIMIENTOS ESPECIFICOS







FIRMA DIRECTOR DE AREA



FIRMA SECRETARIO RESPONSABLE                                                                  RESPONSABLE
AUTORIZACIÓN DE  FUENTE DE FINANCIAMIENTO
