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PROGRAMAS DE EXTENSIÓN

CONVOCATORIA 2015

FORMULARIO DE INFORME FINAL 2019


1. DENOMINACION DEL PROGRAMA

2. RESPONSABLE/S


Director/a del Programa:


Co-director/a del Programa (si lo/la hubiere): 

Los puntos que se detallan a continuación deberán completarse de acuerdo al desarrollo del Programa en el período 01/02/2018 a la fecha.

3. INSTITUCIONES PARTICIPANTES. 


4. COMPONENTES DEL INFORME FINAL  


4.1 Comparar el estado inicial con el actual de acuerdo a los resultados obtenidos, 

teniendo en cuenta los objetivos específicos y las actividades planteados por el 

Programa al momento de su presentación. 



4.2 Describa cómo se realizó la articulación entre los Proyectos y de qué manera 

favoreció la obtención de los resultados.


4.3 Mencione si hubo problemas que hayan afectado al desarrollo del Programa. En 
caso afirmativo, enumerarlos y mencionar si los pudo afrontar y que estrategias 
utilizó para superarlos. 


4.4 Enumerar las instancias de formación de los integrantes del Programa a nivel 
grado, posgrado o en extensión. Justificar su pertinencia respecto a la problemática 
abordada. Agregar cuantas filas sean necesarias

	NOMBRE
	APELLIDO
	CATEGORIA (docente, graduado, estudiante)
	FORMACION
	INICIADO
	AVANZADO
	CONCLUIDO

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	




4.5 Mencionar de qué manera se integraron las tres funciones sustantivas de la 

Universidad Pública Argentina.


4.6 Explicitar qué materiales académicos, didácticos y de difusión produjo el 
Programa sobre aportes conceptuales, metodológicos e innovación en abordajes u 
otros. Anexar el material.

	Autores
	Título
	Año
	Utilización

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	




4.7 Mencione participaciones: 


4.7.1 En actividades, grupos o redes de intercambio académico, de extensión y/o 
comunitario, regionales, nacionales o internacionales.




4.7.2 La participación y organización de Congresos y Jornadas Regionales, 


nacionales e internacionales.



4.8 Mencione el grado de institucionalización de las iniciativas llevadas adelante por el Programa (convenios, cursos, seminarios, talleres) acreditados por el Consejo Superior de la Universidad.

4.9 Mencione si el Programa obtuvo otras fuentes de financiamiento distintas a las otorgadas por la Secretaria de Extensión Universitaria.


5. BECAS (Completar sólo aquellos que hayan contado o cuenten con un/a becario/a de Extensión o Docencia-Extensión con financiamiento UNQ y/o SPU)

     5.1 Explicite en qué contribuyó la participación del becario/a dentro de la propuesta.
6. EVALUACION PRESUPUESTARIA

6.1 Mencione  si el presupuesto original presentado se correspondió con las erogaciones  realizadas. Si la respuesta es negativa explique cuáles fueron las nuevas necesidades identificadas a lo largo del desarrollo del proyecto y qué estrategias utilizó para solventar los nuevos gastos. 

6.2 Estado de ejecución presupuestaria de acuerdo a lo consignado en el Sistema Integrado de Administración de Proyectos (SIAPEX)

6.3 Equipamiento adquirido por el Programa y los proyectos que lo componen. Agregue la cantidad de renglones que sean necesarios.

	
	Nombre del Programa/ Proyecto
	Equipamiento
	Marca
	N° Patrimonio

	Programa


	
	
	
	

	Proyecto      1
	
	
	
	

	                     2
	
	
	
	

	                     3
	
	
	
	

	                     4
	
	
	
	


	
FIRMA DIRECTOR/A

PROGRAMA
	
LUGAR, FECHA


NOMBRE�
REPRESENTANTE/


REFERENTE�
CORREO ELECTRONICO O TELEFONO�
FECHA DE ALTA�
FECHA DE BAJA            (si la hubiera)�
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