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SOLICITUD PARA RATIFICACIÓN ANUAL DE LA CONDICIÓN DE DOCENTE INVESTIGADOR EN UNSA


Fecha:

Sr (a). Dr (a).:

Vicerrector de Investigación de la UNSA


De mi consideración:


Yo,.......................................(nombre), con DNI N°......................., profesor ................................ (principal/asociado) del departamento….................... de la Facultad de ................., elevo a su despacho la solicitud para la RATIFICACIÓN ANUAL de mi condición como docente-investigador (designado por dos años en el año 2025); de acuerdo con la Ley Universitaria 30220 y Estatuto de la UNSA. Así mismo declaro haber actualizado mis datos en el Registro Nacional de Investigadores en Ciencia y Tecnología (RENACYT), y contar con los requisitos solicitados para permanecer en la condición de Docente Investigador UNSA. Para lo cual adjunto mi CV actualizado según base de datos CTI Vitae, así como, el informe de las actividades realizadas en el primer año de designación, adjuntando los documentos sustentarios de acuerdo al Reglamento.


Atentamente,

Nombre del Profesor:

Firma
