Asociacion

ASOCIACION ARGENTINA DE ASTRONOMIA
Solicitud de Beca

Argentina
de Astronomia

Presidente de la Asociacion Argentina de Astronomia
Dra. Gabriela Castelletti

Tengo el agrado de dirigirme a Ud. y por su intermedio a la Comision Directiva para
formalizar la inscripcion a la convocatoria vigente de una Beca de la Asociacion Argentina
de Astronomia en la categoria:

Estimulo a la Investigacion Cientifica (O Servicio Tipo A (O
Adjunto a la presente la documentacion solicitada en las bases de la convocatoria.
Asimismo, declaro conocer y aceptar las pautas para esta convocatoria.

Sin otro particular, saludo a Ud. cordialmente.

Lugary fecha: .......ccoooooiiiiiiiie e Firma: e

Datos de la solicitud:
APellido Y NOMDIES: ...
DN e

Titulo del plan de trabajo PropUESLO: .......uuuiiieeii e e e eaes

Lugar de trabajo donde se desarrollara labeca: ................cooiiiiiiiiiiineee

Aval (firma y aclaracion) de la/el direCtora/or ............ocouveii i

Una vez completo, enviar este formulario a: aaacd@fcaglp.fcaglp.unlp.edu.ar

Si dentro de los dos dias habiles después del envio no recibe la confirmacion de su
inscripcion, es de su entera responsabilidad reclamar la misma.
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