Casilda,  ___ de ____________ de 20__

Al Órgano de Aplicación 

del Programa de Becas de Promoción

de las Actividades Científicas y Tecnológicas

de la Facultad de Ciencias Veterinarias

De mi mayor consideración:

El que suscribe (1) ___________________________en su condición de postulante al Programa de Becas de Promoción de las Actividades Científicas y Tecnológicas de la Facultad de Ciencias Veterinarias, Convocatoria (2) ________, por la presente pone en conocimiento del Órgano de Aplicación del mencionado Programa la siguiente información:

( Cátedra asiento de la beca solicitada: ____________________________________

( Tipo de beca (3):   ___________________________________________________

( Tema a desarrollar:   ___________________________________________________

( Director propuesto: ____________________________________________________ 

Sin otro particular, saludo a los Sres. Secretarios muy atte.







_________________

Firma

_______________________

Aclaración

(1) Apellido y Nombres del postulante

(2) Año de la convocatoria

(3) Investigación o Extensión/Iniciación o Perfeccionamiento

Nota: En caso que el Director propuesto no sea el Docente a cargo de la Cátedra asiento de la beca, este último deberá dar su consentimiento para que el Proyecto se lleve a cabo en la misma, rubricando con su firma la presente declaración.
