

PROMOPAS 2019
NOMBRE DEL POSTULANTE:     

	Programa para la Movilidad e Intercambio del Personal Administrativo y de Servicios 

PROMOPAS 2019

	Los campos 1, 2, 4, 5 y 6 del presente formulario son obligatorios.

	1. SOLICITANTE

	Grupo
	A                                     

	Marcar la categoría que corresponda
	4 (sin gestión)     5      6       7 

	Grupo
	B 

	Marcar la categoría que corresponda
	1     2      3       4 (con gestión) 

	Apellido y Nombre
	     

	Fecha de Nacimiento 
	     /     /     

	DNI Nº
	     

	Teléfono 
	     

	Teléfono móvil
	     

	Correo electrónico
	     @           y          @     

	Dependencia:
	     

	Puesto que desempeña:
	     

	

	2. ACTIVIDAD

	Describa los objetivos de la actividad planteada y el impacto esperado sobre la actividad laboral desempeñada por el agente y/o las actividades generales de la UNQ (máx. 1000 caracteres)
	     



	Entidad receptora:
	     

	Fecha de realización
	Comienzo:  /  /    
	Finalización:  /  /    

	Lugar 
	     

	Estimación de Gastos:

	Monto solicitado

	$                  

	Rubros
	Consigne el gasto total que demanda la actividad planteada

	Pasaje 
	     

	Viáticos
 
	     

	

	3. OBSERVACIONES

Si lo considera necesario, consigne información adicional

	     

	

	4. FIRMA DEL SOLICITANTE 

	Firma:
	Aclaración:     

	Lugar y fecha:      

	

	5. AVAL DEL RESPONSABLE DEL ÁREA

Secretario, Director General o Director, responsable del área del solicitante.

	     

	Firma:
	Aclaración:     

	Lugar y fecha:      

	

	6.  ANEXOS

	Adjuntar al presente formulario la siguiente documentación.

	- Cv del solicitante. 

	- Carta de aceptación de la entidad de destino


ANEXO II








�	 Según lo estipulado en cada convocatoria





�Si el gasto total que demanda la actividad planteada supera el monto máximo establecido según el destino, consigne fehacientemente las fuentes de financiamiento complementarias






