UNIVERSIDAD VERACRUZANA Fotografia

SOLICITUD DE ANO SABATICO reciente
(AS-A-1) tamafio
Anexo 1 infantil

Favor de no omltlr ningun apartado al constestar

Datos personales

Nombre: I | N° de personal: I:I Tel. Part.: I:l

apellido paterno apellido materno nombre(s)

Marque con (X) su ultimo nivel de Llcenclatura: Pasante:
estudlos concluldos y especlfique Especlalizaclon: Titulado:
nombre del mismo: .
Maestria:
Doctorado:
Otros: | |

Datos de formaclén académica

Licenclatura: I |
nombre institucion ciudad pais

Ultimo Grado:| |
nombre institucion ciudad pais

Datos laborales

Anote la(s) entldad(es) de adscrlpclon: | |

(facultad, instituto, grupo artistico, direccion o departamento)

Area académica: | | Region: | |
Antlgliedad en la U.V.: I:l

Nombramlento de base:

Forma de Nivel y Slstema
Contratacion Categoria
Asigna Medio Tiempo Asociado Titular Escolarizado
tura tiempo completo o abierto
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Ejecutante Académlco de Carrera

c[ ][]

Técnlco Académico

OO
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Técnico Académico Ejecutante

¢A qué Cuerpo Académico y Linea de Generacion y Aplicacion del Conocimiento pertenece?

Para el caso de los docentes e investigadores de TC, indicar si son Perfil PROMEP, SNI o SNC.




Datos del aiio sabatico

Disfruté anterlormente de afio sabatico:
st @No Perlodo(s) Modalldad:

En caso de haber disfrutado de Afio Sabatico, cual es el producto y el impacto académico en el Programa
ducativo o Entidad de Ar'lcrriprir'\n

Sefiale la modalldad en que desea realizar Nombre del posgrado o
su afio sabatico proyecto a reallzar

(C) Posgrado | |

(D Investigaclén | |

(C) Elaboraclén de Textos | |

() Estadia | |
([ Creaclén Artistica | |

() Elaboraclon de Materlal Didactico | l

Lugar donde desea reallzar su proyecto durante el afio sabatico:

institucion ciudad estado pais

¢ Cuenta con la aceptaclén de la Instltuclon para reallzar el posgrado o la estadia?

Sk I:I No: I:l En tramlte: I:I

Lugar y fecha Firma del solicltante

Toda informacion proporcionada sera corroborada en la instancia correspondiente.
Sera responsabilidad del solicitante del afio sabatico, presentar la documentacion que permita emitir el
dictamen de autorizacion.
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