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	(*)      UNIDAD RESPONSABLE (Alta Dirección, Decanos o Directora de Esc. Posgrado)
	

	UNIDAD DEL SOLICITANTE (Nombre de la Dependencia u oficina)
	

	UBICACIÓN (Campus URP, Centro Cultural Ccori Wasi, CESPAR, Admisión)
	

	

	(*) DATOS DEL SOLICITANTE
	(*) NOMBRES Y APELLIDOS COMPLETOS DEL SOLICITANTE
	

	
	(*) DNI
	
	CELULAR
	

	
	(*)CONDICIÓN-CARGO
	

	
	NOMBRFE DE LA ASIGNAGURA
	

	
	OFICINA Y/O  
ÁREA ACADÉMICA 
	

	
	(*) CORREO  ELECTRÓNICO
	

	

	(*) DETALLES DEL SOFTWARE
	NOMBRE DEL SOFTWARE
	

	
	REPRESENTANTE O DESARROLLADOR
	

	
	VERSIÓN
	

	
	OTROS
	

	IMPACTO EN LOS ALUMNOS

	OBJETIVOS DE APRENDIZAJE O METAS RELACIONADAS CON EL SOFTWARE
	

	NÚMERO DE ALUMNOS BENEFICIADOS
	

	GRUPO O ASIGNATURA / SEMESTRE DE ALUMNOS BENEFICIADOS
	

	DESCRIPCIÓN DEL IMPACTO EN LA EXPERIENCIA DE APRENDIZAJE DE LOS ALUMNOS
	

	ANÁLISIS DE COSTO - BENEFICIO

	COSTO ESTIMADO DE ADQUISICIÓN (LICENCIAS, MANTENIMIENTO, ETC. ADJUNTAR COTIZACIÓN)
	

	BENEFICIOS ESPERADOS (AUMENTO DE LA EFICIENCIA, MEJORA EN LOS RESULTADOS, ETC.)
	

	CUALQUIER OTRO ASPECTO RELEVANTE
	

	JUTIFICACIÓN DE LA SOLICITUD DE ADQUISIÓN

	RAZONES PARA LA ADQUISICIÓN DEL SOFTWARE
	

	SEÑALE DETALLADAMENTE LAS CARACTERÍSTICAS QUE SE DEMANDARÁ AL SOFTWARE SOLICITADO
	

	ALTERNATIVAS CONSIDERADAS (SEÑALE NOMBRE DE LA ALTERNATIVA SI LAS HUBO):
	

	BENEFICIOS ADICIONALES (SEGURIDAD, COMPATIBILIDAD, ETC.)
	

	AUTORIZACIONES

	OFICINA CENTRAL DE PLANIFICACIÓN
	
	OFICINA DE ADMINISTRACIÓN Y MANTENIMIENTO
	
	OFICINA CENTRAL DE INFORMÁTICA Y CÓMPUTO
	

	FECHA DE AUTORIZACIÓN
	
	FECHA DE AUTORIZACIÓN
	
	FECHA DE AUTORIZACIÓN
	

	

	
	

	FIRMA DEL SOLICITANTE
	Vo.Bo. Alta Dirección (Decanos o Directora de Esc. Posgrado)

	(*) Campos Obligatorios
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