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RESOLUCTON INTERNA C,S5, N2
Salta, 26 de Diciembre de 1589
EIPEdiHItE N2 12-21&1"39.

VISTO:
Que es necesarioc establecer pautas para la presentacién de Cur

sos de Extensidn Universitaria;
CONSIDERANDO;

Que la Facultad de Ciencias de la Salud en el camino recorrido
con vida autdnoma necesita contar con instrumentos administratives que le
permitan alcanzar el desarrollo fijadoj

Que uno de los objetivos primordiales para alcanzar ese desarro
ilo es la estimulacién a su recurso humano, que se logra con la mliwg 7
cidn vy el perfeccionamiento permanente;

Que esta normativa ayudard a la realizacidn de los cursos que e
levan el nivel profesional de docentes y egresados de esta unidad académica
como de otras instituciones del medio y de la regién en generalj;

Que Direccidn Administrativa Acadfmica de esta Facultad, elabo
ré un anteproyecto de reglamentacidn que fue analizado por Secretarfa y De
canato, introduciendo modificaciones;

Que la Comisidn Docencia, Investigacién y Disciplina en conjun
to con la Comisidn de Interpretacidn y Reglamento aconsejan aprobar el miSmo

POR ELLO; y, en uso de las atribuciones que le son propias,

EL CONSEJO DIRECTIVO DE LA FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
(En Sesidn Ordinaria N@ 24/89 del 19/12/89)

RESUELVYE:;:

ARTICULD 1@.,- Disponer gue a partir de la facha, los CURSOS DE EXTENSION U
NIVERSITARIA", de conformidad con la Resolucién Rectoral No 76(/80, que or
ganice esta Facultad o que le sean solicitados por distintas Insti tuciones
se desarrollarin de acuerdo al procedimiento que se detalla a continuacidns

I) La Entidad solicitard el dictado del Cursc al Decanc de la Facultad, /
quien remitird al Departamento Docente correspondiente, a fin de que e
mita opinién.

II) En el caso de los D
puesta al Dir
que emita

tes de la Facultad, estos deberdn elevar la pro
Departamento Docente correspondiente, a fin de”
da,
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III) En ambos casos la presentacifn deberf contar con los siguientes datos:

= Nombre del Curso

- Fines y objetivos

- Tipo de Curso

- Temarios. Contenidos sintéticos

- Pechas tentativas de inscripcién e Iniciacién del Curso

= Cupo

= Conoccimientos prevics recueridos

- Lugar de realizacibn

- Duracién total en horas

- Distribucidn horaria

- Sistema de evaluacidn

- Metodologf{a de trabajo

-Director, Coordinador y Docentes. Cuando alguno de ellos no pertenece
a la Facultad, se agregara un breve curriculum,

= Calidad de alumnos:
a) Oyentes
b) Asistente (aclarar porcentaje de asistencia)
c) Aprobados (con o sin notas)

- Detalle analftico de erogaciones y gastos.( de pagarse a docentes /
debera consignarse el monto a cobrar por los mismos)

= Arancel: De ser arancelado, debera comunicar su monto, y si fuera or
ganizado en forma modular, tendrd que consignarse el sistema de rea
juste a aplicar al importe inicial. -

- Otros datos que por la modalidad del Curso considere de interés.

IV) La Direccifn del Departamento Docente girard la nota a Mesa de Entrada
para la confeccidn del expediente y luego se girard a las Direcciones
Adrinistrativa Econdmica y Académica para la emisién del informe técni
COs

V) Cumplido los pasos anteriores, Direccién Administrativa Académica ela
borard un proyecto de resclucién, luego girard las actuaciones al Deca
nato y éste al Consejo Directivo,

VI) Una vez aprobado por el Consejo Directivo, se girard el expediente a
Direccién Administrativa Académica a fin de la confeccién de la resolu
cién correspondiente

VII) Una vez firmada la r
tendri el
final con la

lucidn, Direccién Administrativa Académica re
ta que el Director del cursc envie el informe
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VIII)

IX)

X)

XI)

Salta, 26 de Diciembre de 1989
Expediente Ne 12,219/89.

En aquellos casos que el curso supere la semana de extensidn, el “irec
tor deberd enviar un informe parcial que serd semanal, quincenal o men"
sual segin las caracter{sticas o duracién del curso a la Dircccidn Admi
nistrativa Académica. -

Mesa de Entrada con una copia de la resolucién formard referente y lo
girard a la Direccién Administrativa Econdmica para el cobro de arancel
Y para compras y pago de gastos due ocasione el curso,

En caso de organizacidn compartida con otro organismo, el Consejo Direc
tivo decidird quien serd el encargado del manejo de los fondos. -

Las inscripcitnes se canalizarédn por el Departamento Docencia de 1a Di
reccién Administrativa Académica, quien a su vez enviard al Director 7
del curso, el listado de los alumos inscriptos a los fines del seqguimi
ento de los mismos a lo largo del curso. i

El informe final deberf ser presentado por el Director o Coordinador /
dentro de los treinta (30) dfas de finalizado el mismo y deberd conte /
ner los datos que se detallan a continuaci&ng

a) Nombre y apellido de los docentes que dictaron el curso especi fican
do en cada caso el nimero de horas ( Tedricas y/o Pricticas) a los
efectos de la certificacidn correspondiente,

b) Alumos que aprobaron el curso. En este caso se debe especi ficar.
= Nombre y Apellido (completo)
= Porcentaje de asistencia
- Calificacidn obtenida, si la hubiere
- Nombre de los trabajos de Investigacién o Monograffas

c) Otros datos de interés que se desee sean explicitados en el certifi
cade correspendiente,

d) En el caso de los oyentes, gue serdn quienes asistan a escuchar uno
© dos temas, o bien gue ne cumplan con los reguisitos exigidos, es
pecificar si se les dard o no constancia,

Una vez registrado en el libro correspondiente, podrdn ser retirado por
el titular o bien con autorizacién escrita del mismo, previa presenta
de identidad.

no puedan retirar personalmente la certificacién y
en Salta-Capital, deberdn solicitar por escrito su
cuier medio de comunicacidén.
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ARTICULO 29.- Higase saber y remftase copia a: Sefior Rector, Secretarfa Aca
deffiica, Comisiones de Carreras,

Direcciones de Departamentos, Direccidn Ad”
ministrativa Econdmica y siga a Direccidn Administrativa Acadfmica de estos
Facultad a sus efectos,




