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	CIENCIA Y TÉCNICA – SOLICITUD INCENTIVO PARA ALCANZAR TITULACIONES DE POSGRADO 
(Res. 1045/24)





                                                                                         Mendoza, Haga clic aquí o pulse para escribir una fecha.


	DATOS PERSONALES DE POSTULANTE

	NOMBRE Y APELLIDO
	

	DNI
	
	Teléfono
	
	Correo electrónico
	

	Título de grado
	

	Nombre de Proyecto I+D UMaza
	

	Cargo dentro del Proyecto
	

	Antigüedad en investigación (años)*
	
	Antigüedad en UMaza en investigación (años)*
	

	Máximo cargo docente en UMaza
	
	Antigüedad en UMaza en docencia (años)
	

	Asignatura/s en la que dicta clases, relacionada con investigación
	
	Carrera/s
	


*Desde su primer cargo dentro de Proyectos de Investigación formal avalados institucionalmente.

	DATOS DE LA CARRERA

	Nombre de la Carrera de posgrado
	

	Institución
	

	Nivel (marque con cruz)
	Doctorado
	
	Maestría
	

	Condición
	Admitido/a
	
	Alumno Regular
	

	Fecha de Ingreso
	
	Plazo previsto de finalización
	

	Rentada (marque con cruz)
	SI
	
	NO
	

	Lugar de realización de Tesis
	

	Tema de Tesis
	

	Director/a de Tesis
	

	Institución de Director/a
	

	Co-Director/a de Tesis
	

	Institución de Co- Director/a
	

	Correo electrónico
	



	ADJUNTOS

	Adjunte los siguientes comprobantes a este formulario 
(Marque con cruz o especifique, según corresponda)
	Certificado Admisión Doctorado
	

	
	Certificado Alumno Regular
	

	
	Pagos realizados
	

	
	Otros (especifique)
	




	DESTINO DE LOS FONDOS DEL INCENTIVO QUE ESTÁ SOLICITANDO

	Este incentivo no requiere rendición de fondos. Aun así, le pedimos detalle el destino que dará a dicho incentivo, en caso de recibirlo, y que motiva la postulación. 
Tiene como objetivo el registro estadístico del Programa.
(Marque con cruz o especifique según corresponda. Puede elegir más de un destino)
	Impresiones varias
	

	
	Impresión de tesis
	

	
	Viaje de campo
	

	
	Viaje a cursar posgrado
	

	
	Viaje a rendir tesis
	

	
	Insumos para la tesis
	

	
	Realización de curso/capacitación para créditos en el posgrado
	

	
	Pago de arancel de posgrado
	

	
	Otro (especifique)
	



Declaro conocer los términos de la Resolución Rectoral del Programa de Incentivo para Alcanzar Titulaciones de Posgrado, Nº1045/2024. 



	FIRMA DE POSTULANTE


(inserte firma y registre aclaración)
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