[image: image2.emf]Notas:

(1): Número de orden que se haya asignado al comprobante dentro de la rendición. 

(2): Monto en Moneda Extranjera

(3): Consignar tipo de cambio a la fecha del comprobante

(4): En caso de tener un sobrante de efectivo o faltante de comprobantes.

(5): Debe ser mayor o igual al monto del subsidio otorgado.
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ANEXO I

SOLICITUD DE FONDOS PROGRAMA DE INTEGRACION

NOMBRE Y APELLIDO: 

DOMICILIO:

TELÉFONO:

CORREO ELECTRÓNICO:

SEDE: (nombre y dirección de la Institución a la que asistirá): 

NOMBRE DE LA ACTIVIDAD: 

FECHA DE REALIZACIÓN: 


 DURACIÓN: 

MONTO SOLICITADO: 



COSTO TOTAL DE LA ACTIVIDAD:

PASAJE AÉREO: 

PASAJE TERRESTRE: 

ESTADÍA: 

INSCRIPCIÓN: 

OTROS: 

OBJETIVOS DEL SUBSIDIO SOLICITADO:

OTRAS FUENTES DE FINANCIAMIENTO:

OBSERVACIONES Y COMENTARIOS: (Breve descripción de las actividades a realizar, tipo de participación (Asistente/Expositor/Autor), beneficios que estima para la Facultad de la actividad propuesta). 

Nota: Adjuntar información complementaria que considere de interés para la Comisión Asesora.

AVAL DE SECRETARÍA ACADÉMICA: (Cuando corresponda a la prioridad especial mencionada en el Artículo 1°)

FECHA DE ENTREGA:





FIRMA 

ANEXO II

PROGRAMA DE INTEGRACION

INFORME ACADEMICO

NOMBRE Y APELLIDO:

DOMICILIO:

TELEFONO:

CORREO ELECTRONICO:

UNIDAD ACADEMICA:

NOMBRE DE LA ACTIVIDAD:

FECHA DE REALIZACION:




DURACION:

SEDE: (nombre y dirección de la Institución)

CERTIFICACION OBTENIDA:

OBSERVACIONES Y COMENTARIOS: (actividades realizadas, exámenes, proyectos, etc.) 

TRANSFERENCIA (Comente brevemente como aplicó su capacitación/o perfeccionamiento en la Universidad):

(Adjuntar certificado de asistencia y/o aprobación)

FECHA DE ENTREGA:





FIRMA 

ANEXO III

PROGRAMA DE INTEGRACION

INFORME FINANCIERO

NOMBRE Y APELLIDO:

DOMICILIO:

TELEFONO:

CORREO ELECTRONICO:

NOMBRE DE LA ACTIVIDAD:

FECHA: DESDE: 




HASTA:

SEDE: (nombre y dirección de la Institución)

TOTAL DEL SUBSIDIO OTORGADO:

DETALLE DE MONTOS DE GASTOS:

PASAJE AEREO:

PASAJE TERRESTRE:

ESTADIA:

INSCRIPCIÓN:

OTROS:

(Adjuntar comprobantes originales)

FECHA DE ENTREGA:                                                               FIRMA

ANEXO IV
	
	Fecha de la actividad: 
	
	
	
	
	

	
	Monto del Subsidio otorgado: 
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	RUBRO - NOMBRE O RAZÓN SOCIAL
	N° Orden (1)
	Fecha 
	Monto ME          (2)
	Cotización (3)
	Monto en Pesos 

	I.
	TOTAL TRANSPORTE 
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	II.
	ALOJAMIENTO 
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	III.
	INSCRIPCIÓN 
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	IV.
	OTROS 
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	V.
	Total rendido en comprobantes
	
	
	
	
	

	VI.
	EFECTIVO (4) 
	
	
	
	
	

	VII.
	TOTAL  (5) 
	
	
	
	
	


 PLANILLA COMPLEMENTARIA INFORME FINANCIERO
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