CONCURSO DE BECAS DOCTORALES-COFINANCIADAS 2023

entre la COMISION DE INVESTIGACIONES CIENTIFICAS y la
UNIVERSIDAD NACIONAL DE MORENO 2023

FORMULARIO DE LA CONVOCATORIA BDC CIC-UNM 23

APELLIDOS Y NOMBRES:

1. Formulario de presentacion completo (I — DATOS GENERALES DE LA BECA, Il — PLAN Y
LUGAR DE TRABAJO y lll - DECLARACIONES DE CONFORMIDAD).*'

2. Certificacion Carrera de Grado: Titulo legalizado o certificado de titulo en tramite emitido por la

Institucion Educativa y certificado analitico de materias que contenga el promedio con y sin

aplazos, documentacién equivalente o historia académica emitida por el Sistema de Informacion

Universitaria (SIU GUARANI).

DNI (anverso y reverso)*

Constancia de CUIL/ CUIT.*

CV del/la postulante (en formato SIGEVA)

CV del/la Director/a (en formato SIGEVA)

CV del/la co-Director/a (si corresponde, en formato SIGEVA)

Si alguno/a de los/las Directores/as propuestos/as es Investigador/a CIC-CONICET o CIC PBAy

tiene director/a de tareas (categoria asistente), debera presentar una nota del/de la mismo/a,

autorizandole a dirigir la beca propuesta. (nota 5)

. Declaracion jurada de solicitud de excepcioén del limite de edad (si correspondiere). (Nota N°1)

10. Nota compromiso de renuncia a cargos que resulten incompatibles con la beca (si
correspondiere). (Nota N°2)

11. Nota del/la Director/a justificando inclusién del /la Co-Director/a (si correspondiere). (Nota N°3)

12. Nota justificando diferente lugar de trabajo del /la Director/a o Co-Director/a (si correspondiere).
(Nota N°4)

13. Nota de domicilio en Provincia de Buenos Aires: si no posee domicilio en la Pcia. de Bs. As.
presentar nota de compromiso de realizacion de cambio de domicilio antes de la fecha de inicio
de la Beca.

14. Certificados de capacitacion ley Micaela (si se posee)

© N oA

' * obligatorio
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FORMULARIO | - DATOS GENERALES DE LA BECA

1) DATOS PERSONALES
APELLIDOS:

NOMBRES:

GENERO:

DOCUMENTO: DNI N°:

LUGAR DE NACIMIENTO: PAIS:

FECHA DE NACIMIENTO:
DIRECCION PARTICULAR:

CALLE: Ne:

PISO: DEPTO:
LOCALIDAD: CP:
T.E.: -

CORREO ELECTRONICO:

N° DE CUIL/CUIT:

TITULO UNIVERSITARIO:
UNIVERSIDAD DE GRADUACION:
FECHA DE GRADUACION:
FECHA DE INGRESO:
PROMEDIO CON APLAZOS:
PROMEDIO SIN APLAZOS:

UNIVERSIDAD

@ NACIONAL

DE MORENO

PARTIDO:
CELULAR:
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2) AREA TEMATICA A LA QUE SE PRESENTA

2.1 LINEAS: Indicar una de las siguientes (marcar con una “X”)

Infraestructuras y construccion social del habitat

Ambiente y sustentabilidad.

Desarrollo Humano e integracion social

(Comunicacion, Medios y Discurso

Economia Politica, Desarrollo y politica econémica

El mercado de trabajo y las relaciones de trabajo

Educacién y Formacién docente

Investigacion e Innovacion en Biotecnologia

2.2 DISCIPLINA: Indicar por cual comision de la CIC prefiere ser evaluado/a:si bien es una
comision ad hoc, por favor se solicita indicar por cual disciplina dentro de la CIC prefiere ser
evaluado. (marcar con una “X”)

Comision Asesora Honoraria CIC

Ciencias Agricolas, Produccion y Salud Animal

Ciencias Bioldgicas y Salud

Ciencias Sociales y Humanas

Fisica, Matematica, Quimica, Astronomia

Geologia. Mineria e Hidrologia

Ingenieria, Arquitectura y Tecnologia

TIC'S, Electrénica e Informatica

Ambiente y Territorio

3) DATOS RELATIVOS A LA BECA

3.1) Titulo del tema de Investigacién propuesto:
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UNIVERSIDAD

‘II’, NACIONAL p%éﬁ%??&ggws CIENTIFICAS

DE MORENO

GOBIERNO DE LA PROVINCIA DE

BUENOS AIRES




3.2) Palabras claves del plan (tres palabras claves en mayusculas)

3.3) Director/a de la Beca
Apellido:
Nombres:
Titulo Maximo:
Lugar de trabajo y realizacién de la beca:
Cantidad de Becarios doctorales que dirige (maximo 5):
Direccién de correo electronico: TE.: (indicar interno)
CARGOS:
e A- ;Pertenece a la Carrera del Investigador CIC o CONICET?
o Indique categoria:
e B- ;Tiene el cargo de Profesor Adjunto (o superior) y con una dedicacion exclusiva?
o Indique cargo:
o Indique dedicacion:
e C- ;Tiene la categoria |, Il o lll en el Programa de Incentivos?
e D- ;Posee una categoria equivalente en instituciones del sistema cientifico- tecnoldgico con
lugar de trabajo en la provincia de Buenos Aires?

o Indicar cargo de planta que reviste en esa institucion:

3.4) Co-Director/a de la Beca (si corresponde)

Apellido:

Nombres:

Titulo Maximo:

Lugar de trabajo y realizacién de la beca:

Cantidad de Becarios que dirige (maximo 5):

Direccién de correo electronico: TE.: (indicar interno)

CARGOS:

e A- ;Pertenece a la Carrera del Investigador CIC o CONICET?
o Indique categoria:
B- ¢ Tiene el cargo de Profesor Adjunto (o superior) y con una dedicacién exclusiva?

o Indique cargo:
o Indique dedicacion:

C- i Tiene la categoria I, Il o lll en el Programa de Incentivos?
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D- ¢;Posee una categoria equivalente en instituciones del sistema cientifico- tecnolégico con
lugar de trabajo en la provincia de Buenos Aires?

o Indicar cargo de planta que reviste en esa institucion:

3.5) Lugar propuesto para desarrollar la Beca (indicar Universidad, Departamento,Centro y/o
Programa, etc.)

Universidad:

Departamento:

Centro de Estudios Académicos:

Programa de Estudios Académicos:

Direccion del Lugar de Trabajo:

Calle: Ne:
Localidad: C.P:
Correo electroénico: TE.:

4) PREPARACION DEL/LA SOLICITANTE

Todos los antecedentes académicos y laborales del/la postulante que seran tenidos en cuenta
en la evaluacién por las Comisiones correspondientes, debera estar cargada en el SIGEVA. Se
sugiere revisar la actualizacion de los datos consignados.
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FORMULARIO Il - PLAN Y LUGAR DE TRABAJO

En paginas agregadas (maximo 7 paginas incluyendo todos los puntos) se desarrollara el Plan de Beca
de acuerdo a los siguientes titulos:

Del plan de Beca

. Denominacion del trabajo

. Definicidn del problema y estado actual del conocimiento sobre la cuestion

. Trabajo previo realizado referente a este proyecto

. Objetivo/s general/es y objetivos particulares.

. Métodos y técnicas a emplear.

. Cronograma mensual de actividades a desarrollar en el periodo de la beca (comprendido por un
periodo de 12 meses).

. Planificacién a 4 afios del plan de trabajo.

. Referencias bibliograficas.

. Vinculacion del plan de trabajo con otros proyectos de investigacion en ejecucion en el mismo lugar
de trabajo.

9. ¢ El abordaje del plan de trabajo estda enmarcado en alguna problematica de la provincia de Buenos
Aires? Justificar

O WN -

o~ ~

Del lugar de trabajo pr: i ra el rroll la B
1. Identificacion del lugar donde se realizara el plan de trabajo
2. Descripcién de la infraestructura y servicios disponibles en relacion a los requerimientos del

plan de trabajo.
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FORMULARIO lll - DECLARACIONES DE CONFORMIDAD

Del/de la postulante

Declaro bajo juramento la veracidad de los datos consignados en los Formularios | y Il y en el resto de la
documentaciéon entregada para participar del concurso BEDOC CIC-UNM23 y dejo constancia que
conozco y acepto todas las obligaciones que impone el Decreto 383/14 (Reglamento de Becas
Doctorales Cofinanciadas) y las Bases del presente concurso.

Nombre y Apellido Fecha y firma

Del/de la Director/a de la Beca

Declaro conocer y satisfacer las condiciones establecidas en las Bases del Concurso BEDOC CIC-UNM
23, en particular, las referidas al/a la Director/a de Beca, incluyendo el compromiso de no dirigir mas de
cinco (5) becas en forma simultédnea, incluyendo al/a postulante con independencia de la fuente de
financiacion de las becas. Asimismo, en lo que a mi me atafie, doy mi conformidad al Plan de Trabajo
propuesto, y me comprometo a dirigir su ejecucion en el caso de ser otorgada la beca.

Nombre y Apellido Fecha y firma

Del/de la Co-director/a de la Beca (si corresponde)

Declaro conocer y satisfacer las condiciones establecidas en las Bases del Concurso BEDOC CIC-UNM
23 , en particular, las referidas al/a Director/a de Beca, incluyendo el compromiso de no dirigir mas de
cinco (5) becas en forma simultédnea, incluyendo al/a postulante con independencia de la fuente de
financiacion de las becas. Asimismo, en lo que a mi me atafie, doy mi conformidad al Plan de Trabajo
propuesto, y me comprometo a co-dirigir su ejecucion en el caso de ser otorgada la beca.

Nombre y Apellido Fecha y firma

De la autoridad del lugar de trabajo donde se desarrollara la beca (Director/a de Centro o

Programa o Autoridad de Departamento Académico)

Se autoriza al/a postulante que firma mas arriba a realizar su trabajo en

Nombre y Apellido Cargo Fechay firma

IF-2023-30973414-GDEBA-CIC

UNIVERSIDAD

‘II’, NACIONAL pﬁmg‘;_gﬁ&ﬁms CIENTIFICAS

DE MORENO

GOBIERNO DE LA PROVINCIA DE

BUENOS AIRES




De la Maxima autoridad del lugar de trabajo y de la Institucion que cofinancia
Se autoriza al/a postulante que firma mas arriba a realizar su trabajo en

Nombre y Apellido Cargo Fechay firma
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ANEXO - NOTAS

Nota N°1 — Nota por excepcidn al limite de edad

Fecha:

Senor Presidente de la Comision de Investigaciones Cientificas de la Provincia de Buenos Aires,
Dr. Alejandro Villar

De mi mayor consideracion:

Me dirijo a usted a fin de solicitarle que se tenga en consideracion mi solicitud de excepcion al
limite de edad para mi presentacion como ................................. (categoria) en la convocatoria
.. del presente ano.

Sin otro particular, saludo atentamente.

Firma dellla postulante

Nota N°2 — Nota por compromiso de renuncia * presentacion obligatoria

Fecha:

Senor Presidente de la Comision de Investigaciones Cientificas de la Provincia de Buenos Aires,
Dr. Alejandro Villar

De mi mayor consideracion:

Por |la presente informo que en caso de ser adjudicada la beca, en el marco de la convocatoria
. , me comprometo a renunciar a cualquier cargo que resulte incompatible, al
mumento de tomar posesion de la misma.

Sin otro particular, saludo atentamente.

Firma del/la postulante
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Nota N°3 — Nota del Director/a justificando al Co-Director/a

Fecha:

Serior Presidente de la Comisidn de Investigaciones Cientificas de la Provincia de Buenos Aires,
Dr. Algjandro Villar

De mi mayor consideracion:

Por medio de la presente me dirje a usted con motive de fundar la incorporacion delfla
................................ (cargo + nombre) como co-directorfa del trabajo dellla postulante

Sin otro particular, saludo atentamente.

Firma dellla director/a

Nota N°4 - Nota justificando diferente lugar de trabajo del Director/a o
Co-Director/a

Fecha:

Senor Presidente de la Comision de Investigaciones Cientificas de la Provincia de Buenos Aires, Dr.
Alejandro Villar,

De mi mayor consideracion:

Por medio de la presente me dirijo a usted con motivo de fundar la incorporacion delfla director/a

flco-director/a de tareas .......................... (nombre del director/codirector con otro lugar de
trabajo), delfla postulante .............................. (nombre del/la postulante), quien propone un lugar
de trabajo distinto al propuesto ¥
ellla directora/a // co-director/a de trabajo, .................cccoe (nombre del/la director/a //codirector/a +

lugar de trabajo).

Sin otro particular, saludo atentamente.

Firma delfla director/a
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Nota N°5 — En caso que el Director/a propuesto/a sea Investigador/a
Asistente, nota de su Director/a autorizandolo/a a dirigir la beca

Fecha:

Sefior Presidente de la Comision de Investigaciones Cientificas de la Provincia de Buenos Aires, Dr.
Alejandro Villar,

De mi mayor consideracion:

Por medio de la presente me dirijo a usted, como Director de .

(nombre dellla director/a de |a beca), con motivo de fundar su mt:orporacmn como Dlrectorfa con
cargo de Investigador/a Asistente, del trabajo delfla postulante ...,
(nombre delfla postulante).

Sin otro particular, saludo atentamente.

Firma dellla director/a que autoriza al director/a de beca
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2023 - Afio de la democracia Argentina

Hoja Adicional de Firmas
Anexo

NuUmero: |F-2023-30973414-GDEBA-CIC

LA PLATA, BUENOS AIRES
Lunes 24 de Julio de 2023

Referencia;: ANEXO - BDC CIC - UNMo023: Formulario de solicitud.

El documento fue importado por el sistema GEDO con un total de 11 pagina/s.
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