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INFORMACIÓN GENERAL                                                         Código del SemilleroSI________


	Fecha de actualización:
	día
	mes
	año
	Periodo Académico:

Primer Semestre: ______             Segundo Semestre: _______

	
	
	
	
	

	Nombre del Semillero:                    


	Fecha de Creación del Semillero:
	día
	mes
	año
	

	
	
	
	
	

	Programa al que pertenece el Semillero:


	Grupo de investigación avalado por la Universidad del Pacífico al que se vincula el Semillero:

	Línea de Investigación: 

	Objetivo General: 


	Objetivos Específicos:
· 
· 


	Estudiante Coordinador (a)
	E-mail:
Teléfonos:

	Estudiante secretario (a)
	E-mail:
Teléfonos:

	INTEGRANTES

	Nombres y Apellidos
	Código
	Cédula
	Correo Electrónico

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	




________________________________                          _________________________________   
 	Coordinador del Semillero 					Director de Programa 	                                                     
C.C:									C.C:                        	      	     

________________________________
Director del Grupo de Investigación             
C.C:                                                                      


NOTA: Favor enviar copia del formato diligenciado en versión electrónica al correo: semilleros@unipacifico.edu.co




CONTROL DE CAMBIOS

	Fecha
	Versión
	Descripción

	22/04/2015
	01
	· Primera Edición

	29/05/2015
	02
	· Se modifica el título del formato 
· Se modifica la estructura y organización del formato
· Se mejoran y precisan los términos conceptuales de conformidad con el Acuerdo 002 del Comité General de Investigaciones


	04/06/2020
	03
	· Se modifica el título del formato.
· Se modifica la estructura del formato y organización del formato.
· Se mejoran y precisan el alcance y objetivos del formato.




	
	Elaborado por
	Revisado por
	Aprobado por

	Firma
	

Original firmado
	

Original firmado

	

Original firmado



	Nombre
	Greison Moreno Murillo
	Diego Orozco Tovar 
	Dagoberto Riascos Micolta

	Cargo
	Director Investigación
	Jefe Oficina Asesora de Planeación
	Rector (e) 
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