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UNIVERSIDAD PEDAGÓGICA Y TECNOLÓGICA DE COLOMBIA

FACULTAD DE CIENCIAS - ESCUELA DE CIENCIAS BIOLÓGICAS - POSGRADOS

PROGRAMA DE POSGRADO: DOCTORADO EN CIENCIAS BIOLÓGICAS Y AMBIENTALES

FORMATO DE INFORME DE AVANCE SEMESTRAL DE LOS ESTUDIANTES DE DOCTORADO EN CIENCIAS BIOLÓGICAS Y AMBIENTALES (versión 3)

HOJA DE VERIFICACIÓN DE REQUISITOS PARA RADICACION DEL INFORME

	#
	REQUISITOS PARA RADICACIÓN DE LOS AJUSTES DE LA PROPUESTA DE INVESTIGACIÓN
	CUMPLE
	No aplica

(NA)

	
	
	SI
	NO
	

	1
	Versión impresa de la hoja de verificación de requisitos para radicación del informe
	
	
	

	2
	Versión impresa del INFORME DE AVANCE SEMESTRAL radicado a la secretaria del posgrado el día del cierre académico del semestre
	
	
	

	3
	Impreso del soporte de envío al correo electrónico del DCBA con copia a la secretaría de posgrado, director y codirector (doctorado.cbiologicasambientales@uptc.edu.co, cc: cobosan.maestrias@gmail.com) de la versión electrónica (formato PDF) del INFORME DE AVANCE SEMESTRAL
	
	
	

	4
	Impreso del soporte de envío al correo electrónico del DCBA con copia a la secretaría de posgrado, director y codirector (doctorado.cbiologicasambientales@uptc.edu.co, cc: cobosan.maestrias@gmail.com) de la versión electrónica de la base de datos ACTUALIZADA del DCBA con la información actualizada sobre cada uno de los ítems indagados en las diferentes hojas del Excel. Se recomienda poner la celda en fondo de color amarillo para reconocer la información nueva que usted incluirá en la base de datos del programa. 

En caso de no tener información para actualizar en la base de datos de la MCB, aclárelo en el correo electrónico donde radica el informe y aquí ponga No aplica (NA).
	
	
	

	5
	Carta del director y codirector autorizando el uso de la firma digital en el informe (si aplica)
	
	
	


Notas: 

1. La Verificación de esta documentación se realizará por parte de la secretaria de posgrados.

2. Para todos los estudiantes matriculados ES OBLIGATORIO radicar este informe el día de cierre académico de cada semestre. 
3. Recuerden que este es uno de los requisitos para que puedan quedar a paz y salvo con el programa.

4. Toda la documentación solicitada en versión electrónica deberá ser enviada en un solo correo electrónico dirigido al DCBA (doctorado.cbiologicasambientales@uptc.edu.co) con copia a la secretaría de posgrado (cc: cobosan.maestrias@gmail.com), director y codirector (si aplica). Deberá poner como asunto: “INFORME_AVANCE_SEMESTRAL_AÑO-SEMESTRE(Ej:2017-1)_código del estudiante”
	VERIFICACIÓN DE LA SECRETARIA DE POSGRADO EN CIENCIAS

	Fecha de Radicación:
	

	Nombre Responsable:
	                                                                                                               Firma


	VERIFICACIÓN COMITÉ DE CURRICULO

	PARA USO EXCLUSIVO DEL COMITÉ DE CURRÍCULO DE LA MAESTRIA EN CIENCIAS BIOLÓGICAS

	

	Fecha
	

	Responsable
	                                                                                                                Firma

	Observaciones
	


INFORME DE AVANCE SEMESTRAL DE LOS ESTUDIANTES DE DOCTORADO EN CIENCIAS BIOLÓGICAS Y AMBIENTALES (versión 3)
¿TIENE INFORMACION PARA ACTUALIZAR EN LA BASE DE DATOS DE LA MCB? SI___NO__-

FECHA RADICACIÓN____________________

NOMBRE DEL ESTUDIANTE_________________________________________________________
TELEFONO CONTACTO ESTUDIANTE________________ EMAIL ESTUDIANTE__________________

CODIGO____________________COHORTE_________SEMESTRE CURSADO__________________

TIPO DE INGRESO AL PROGRAMA DE DOCTORADO EN CIENCIAS BIOLÓGICAS Y AMBIENTALES (marque X): 

Como profesional sin homologación_________

Como profesional con homologación_________

NOMBRE DEL DIRECTOR___________________________________________________________

INSTITUCIÓN_____________________________________________________________________

TELEFONO CONTACTO DIRECTOR_________________ EMAIL DIRECTOR____________________
NOMBRE DEL CODIRECTOR (si aplica)________________________________________________

INSTITUCIÓN_____________________________________________________________________

TELÉFONO CONTACTO CODIRECTOR________________ EMAIL CODIRECTOR_________________

ASIGNATURAS CURSADAS OFERTADAS AL INTERIOR DEL DOCTORADO Y NOTAS OBTENIDAS DURANTE EL SEMESTRE (Indique nombre de la asignatura y nota obtenida)

	Nombre de la asignatura en el DCBA (Para el caso de Electivas mencione el nombre de la Electiva cursada) 
	Código de la asignatura DCBA
	Nota obtenida

	
	
	

	
	
	

	
	
	


ASIGNATURAS CURSADAS EN OTROS PROGRAMAS INTERNOS Y EXTERNOS Y NOTAS OBTENIDAS DURANTE EL SEMESTRE (Indique nombre de la asignatura, programa e institución  donde la cursó y nota obtenida)

	Asignatura DCBA
	Código DCBA
	Programa donde se cursa la asignatura a homologar
	Asignatura Otro programa-Institución
	Código asignatura a homologar en otro programa

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


CURSOS DIRIGIDOS (Indique nombre de la asignatura bajo la cual hizo el curso dirigido, el nombre del curso dirigido, programa e institución donde lo cursó, docente responsable y nota obtenida).

	Asignatura DCBA bajo la cual hizo el curso dirigido
	Código de la asignatura DCBA
	Nombre del curso dirigido
	Programa e Institución donde hizo el curso dirigido
	Docente responsable
	Nota obtenida

	
	
	
	
	
	


ESTADO: TERMINACIÓN ACADÉMICA:    SI_______NO_____ Para este último caso ENUNCIE LAS ASIGNATURAS QUE LE FALTAN POR CURSAR:

	Nombre de la asignatura en el DCBA 
	Código de la asignatura DCBA

	
	

	
	

	
	


TITULO DE SU PROPUESTA DE TESIS DOCTORAL O TESIS DOCTORAL FINAL (según aplique)
________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

GRUPO DE INVESTIGACIÓN QUE LO AVALÓ PARA DESARROLLAR LA TESIS DOCTORAL_______________________________________________________________________
INSTITUCIÓN_____________________________FACULTAD_______________________________CODIGO GRUPLAC___________CATEGORIA COLCIENCIAS__________________

ESTADO ACTUAL DEL PROYECTO DE TESIS DOCTORAL
Indique con una X las etapas que usted ha llevado a cabo este semestre académico:

	Actividad
	Realizada en este semestre académico(X)
	Realizada en semestres anteriores (Marque X) ó

NA (No aplica)

	Propuesta del proyecto de investigación en elaboración
	
	

	Proyecto de investigación sustentado y aprobado
	
	

	Tesis doctoral en ejecución
	
	

	Tesis doctoral final radicada al comité de currículo para envío a jurados
	
	

	Tesis doctoral final en ajustes
	
	

	Tesis doctoral final sustentada
	
	

	Requisitos de grado radicados y a paz y salvo
	
	

	Graduado
	
	


ESTADO DE MATRICULAS, REINTEGROS Y CONTROL DEL TIEMPO DE PERMANENCIA EN EL PROGRAMA
	Parámetro
	Respuesta

	Semestre y año de admisión al programa
	

	Número de semestres a partir de la legalización de la matrícula por admisión al programa (independientemente de estar o no matriculado)
	

	Número de semestres no matriculados
	

	Indique cuáles semestres no han sido matriculados por usted
	

	Número de reintegros aprobados por el comité curricular
	

	Fechas de reintegro (s) aprobado (s) previos requisitos
	


ESTADO DEL REQUISITO DE PUBLICACIONES
PUBLICACION No1:
En Elaboración _____

Sometido a revista?  Si ____ 
No______ 
Cuál? ___________________________

Aceptado_____ Rechazado __________ En ajustes sugeridos por los árbitros _________

Publicado__________

PUBLICACION No2:

En Elaboración _____

Sometido a revista?  Si ____ 
No______ 
Cuál? ___________________________

Aceptado_____ Rechazado __________ En ajustes sugeridos por los árbitros _________

Publicado__________

REQUISITO COMPETENCIA LECTORA EN INGLÉS. 

Según el Acuerdo 052, Artículo 44, Parágrafo 2, sobre el requisito de proficiencia en lengua extranjera “el estudiante contará con un plazo máximo de tres semestres para la presentación de la certificación, requisito sin el cual no podrá matricularse en el cuarto semestre académico”. 

Requisito cumplido__________ 
No cumplido aún________________

BREVE INFORME SOBRE EL ESTADO ACTUAL DEL AVANCE DEL PROYECTO 
_________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
OTRAS ACTIVIDADES REALIZADAS DURANTE EL SEMESTRE 
ASISTENCIA A CURSOS o CONGRESOS (indicando modalidad oral o poster y tipo de participación, nombre de la ponencia, autores en orden de aparición en el resúmen, fecha, lugar y tipo apoyo de económico otorgado si lo hubo)
_________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
MOVIILIDAD POR PASANTÍAS O ESTANCIAS NACIONALES E INTERNACIONALES (indicando objeto, fecha, lugar de acogida y tipo apoyo de económico otorgado si lo hubo)

_________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
NOTA IMPORTANTE: En caso de  haber realizado movilidad internacional, debe anexar de manera obligatoria a este informe, copia de la radicación del formato “REGISTRO DE MOVILIDAD INTERNACIONAL” Código: E-GC-P02-F09 debidamente diligenciado y radicado en la Oficina de Relaciones Internacionales y Convenios.

BECAS INTERNAS Y EXTERNAS U OTROS TIPOS DE APOYO ECONÓMICO OTORGADOS PARA EL DESARROLLO DE LA TESIS DOCTORAL U OTRAS ACTIVIDADES (indicando tipo apoyo de económico otorgado, entidad de apoyo, monto, convocatoria, etc).

______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

PLAN DE TRABAJO DEL PROXIMO SEMESTRE 

_________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

COMENTARIOS DEL ESTUDIANTE

_________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

COMENTARIOS DEL DIRECTOR
________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

COMENTARIOS DEL CO-DIRECTOR (si aplica)
_________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Nota: Debe tener en cuenta el cumplimiento de los plazos establecidos en la normatividad vigente (Acuerdo 052 de 2012). Tenga presente que estos artículos del Acuerdo 052 de 2012:

Artículo 18º: “Un estudiante que se retire voluntariamente, sin culminar sus estudios, tendrá hasta tres semestres consecutivos para renovar su matrícula, previa solicitud de reintegro, aprobada por el comité curricular del programa”. Y lo estipulado en su parágrafo 2: “Solo podrá solicitar reintegro hasta por dos veces y solo durante el tiempo de escolaridad”.

Artículo 21º. El tiempo máximo para obtener el título en un programa de posgrado, a partir de la legalización de la matrícula por admisión al programa, será CATORCE (14) semestres para doctorados.
FIRMAS (Obligatorio):
Firma del estudiante_________________________________________

VoBo. del Director (original)____________________________________

VoBo. del Codirector (si aplica)__________________________________
