FORMULARIO A PRESENTAR PARA LA POSTULACION AL PROGRAMA DE APOYO A LA
FINALIZACION DE ESTUDIOS DE DOCTORADO DE LA UNIVERSIDAD NACIONAL DE SAN LUIS

San Luis, ...de ............ de 20....
Sra. secretaria a cargo de posgrado de la
Facultad de Ingenieria y Ciencias Agropecuarias
Universidad Nacional de San Luis

Mgtr. Monica Paez
S / D

De mi mayor consideracion, quien suscribe (Apellido y nombre), DNI (colocar nimero)
se dirige a usted y por su intermedio a quien corresponda, para elevar la postulacion al Programa de Apoyo a la Finalizacion
de Estudios de Doctorado de la Universidad Nacional de San Luis.

Actualmente soy (Auxiliar, JTP, Profesor/a) de la Asignatura (colocar el nombre) de la
Carrera (colocar el nombre) de la y me encuentro finalizando la carrera de Doctorado (colocar el nombre) en la Facultad
de (colocar el nombre) de la Universidad Nacional de (colocar el nombre), cuyo Trabajo Final es dirigido por (colocar el
nombre de quienes integran el Equipo de Direccion).

Se presta conformidad para realizar el tramite por las vias digitales dispuestas para estos
efectos por la Secretaria Posgrado de la Universidad Nacional de San Luis, y se declara este correo electronico personal
(colocar el correo electrénico) y el correo electrénico de quienes integran el Equipo de Direccion (colocar el correo
electrénico del Director y del CoDirector/a, si lo hubiese) como direcciones de eventuales comunicaciones institucionales
sobre este tramite.

Se adjunta a la presente nota:

e Curriculum Vitae actualizado

e Certificacion del cargo docente que lo vincula a la UA de la Universidad Nacional de San Luis.

e Resolucion de aprobacion del Plan de Trabajo Final de la carrera que esta realizando.

e Ficha académica de avance de la carrera emitida por el Area de Posgrado de la UA a la que pertenece la carrera de
doctorado respectiva o historia académica (SIU- Guarani).

e Resolucion o Acta de evaluacion de la carrera por CONEAU (si la carrera no se dicta en la UNSL).

e Resolucion Ministerial de reconocimiento provisorio u oficial del titulo (si la carrera no se dicta en la UNSL).

e Plan de Actividades de carécter individual.

Declaro bajo juramento que:

[J He sido beneficiario previamente de una 0 més becas de finalizacion de estudios de doctorado. (si tilda este item debe
listar a continuacion las becas obtenidas y adjuntar los comprobantes correspondientes)
[J No he sido beneficiario previamente de una o mas becas de finalizacion de estudios de doctorado.



Declaramos que hemos leido y conocemos el Reglamento del Programa de Apoyo a la
Finalizacion de Estudios de Doctorado de la Universidad Nacional de San Luis; y nos comprometemos a finalizar la Tesis
Doctoral en un plazo no mayor a diez (10) meses desde el otorgamiento del beneficio.

Firma Firma Firma
Postulante CoDirector/a (si hubiera) Director/a
Aclaracion Aclaracion Aclaracion

DNI DNI DNI



