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03 - a) Justificacion del Director para la inclusion de un Co-Director de Beca

El Director de Beca debera justificar la inclusién de un Co-Director de Beca, expresando claramente los
motivos que hacen necesaria tal inclusién.

Firma Director de Beca:

03 - b) Lugar de Trabajo y Conformidad de la autoridad de la institucion

Lugar de Trabajo del Postulante

Facultad / Instituto:

Area / Depto. /
Laboratorio:

Domicilio:

C.P. - Localidad -
Provincia:

Teléfono/s (Cédigo - Nro.):

Conformidad del Decano, Director o Responsable de la Institucion

Por la presente presto mi conformidad para que, en caso de ser otorgada la beca solicitada, el
postulante pueda realizar el trabajo propuesto en el lugar indicado precedentemente.

Apellido y Nombres:

Cargo en la Institucién:

Firma: %KDQ MQ (7 5{:—/;[—0
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04 - Certificacion de la Facultad o Instituto de los Antecedentes Académicos

La presente péagina, una vez cumplimentada, debe ser impresa y presentada al Departamento de
Estudios de la Unidad Académica que corresponda, a fin de que certifique la informacién que contiene.

Universidad:

Facultad / Instituto:

Apellido y Nombres:

C.U.IL:

Carrera que cursa actualmente:

Duracion Teorica del Plan de Estudios
(en meses):

Afio de ingreso:

N° de materias del Plan de Estudio:

Cantidad de Materias Aprobadas:

Promedio Histérico de los Egresados
(ultimos 5 afios):

Promedio Histérico del Postulante
(incluye aplazos):

En todos los casos se debera adjuntar a la presente el Certificado Analitico
Original de notas obtenidas durante la carrera (incluidos aplazos) expedido por

autoridad competente.-

Responsable Departamento de Estudios

Cargo:

Firma:

FRMA Y SELLO

Sello o Aclaracion:




