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Red de Energia Solor

Ficha de registro de estancias

Datos del solicitante:

Nombre (s) Apellido paterno: Apellido materno:

Edad Sexo:F___ M___ Correo electronico:

Direccion: Calle: Nam.: Colonia: Municipio: __
Estado: C.P. Referencia de ubicacion:

Tel. cel: ( ) Tel. Casa:_( )

En caso de emergencia comunicarse con: Parentesco:
Teléfono fijo:__( ) Teléfono celular: __ ( )

Institucién de procedencia: Grado o semestre:
Direccion: Calle: Nam.: Colonia: Municipio:
Estado: C.P.: Teléfono: _ ( ) ext:
Asesor/Tutor: Nombre completo Apellido paterno: Apellido materno:
Tel.: ( ) Correo electrénico:

Institucién receptora:

Direccion: Calle: Nam.: Colonia: Municipio:
Estado: C.P. Teléfono: __ ( ) ext:
Asesor o Tutor: Nombre completo Apellido paterno: Apellido materno:

Correo electrénico: Teléfono: __ ( ) ext:

Actividad/Proyecto en donde participara:

Tiempo de estancia: 1 semana 2 semanas 3 semanas

Lugar donde se hospedara:

Direccién: Calle: NUm.: Colonia: Municipio:
Estado: C.P. Referencia de ubicacion:
Teléfono: __ ( )

Documentos anexos:
__ Constancia de estudios con promedio.
_____ Oficio de invitacion de la entidad receptora debidamente firmado por la unidad que corresponda.
_____ Carta de aceptacion de estadia de la entidad emisora debidamente firmado por la unidad que corresponda.
__ Plan de trabajo, firmado por ambas entidades, con cronograma de actividades en el periodo de estadia.
__ Datos bancarios para depdsito en ventanilla o clave interbancaria para realizar reembolso.

Me comprometo a entregar al final de la estadia:

° Reporte final.

) 1 articulo de difusion o divulgacion (estancia de 1 o 2 semanas).
° 1 articulo de difusién y 1 articulo de divulgacién (estancia de 3 semanas).

Asimismo, me comprometo a entregar la totalidad de comprobantes fiscales inicamente por los rubros autorizados de hospedaje
y alimentos en formato PDF y XML, a nombre la UNAM.

Estoy enterado de que la Red de Energia Solar no sera responsable por dafios o percances ocasionados durante la estancia.
Protesto lo necesario

Nombre Firma
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