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PRESENTACION

El Rector de la Universidad de San Carlos de Guatemala, mediante
Acuerdo de Rectoria No. 1789-2009 de fecha 17 de agosto de 2009, autorizé el
procedimiento de “Solicitud, pago y liquidacion de Ayuda Becaria”, el cual luego de
entrar en vigencia y ser de uso general para las unidades académicas y
administrativas, se observo que era necesario incorporar algunas actualizaciones,
asi como algunos formularios no contemplados, motivo por el cual, la comision
conformada para el efecto, se reunid, analizo e incorporo los cambios requeridos y
elaboré un Manual de Normas y Procedimientos para Solicitud, Pago y Liquidacion
de Ayudas Becarias para Personal Académico y Estudiantes.

El objetivo principal de esta herramienta administrativa es orientar al
personal académico y a los estudiantes de la Universidad, en la formulacién de
solicitudes para el otorgamiento de becas y a la vez, describir la secuencia a
seguir para tramitar las ayudas becarias en las diferentes unidades académicas y
administrativas, respetando aspectos de orden legal que deben cumplirse por
parte de los responsables de la ejecucion del procedimiento.

El presente documento contiene objetivos, normas de aplicacion general,
disposiciones legales, descripcién de los procedimientos, flujogramas y formularios
que contribuyan a facilitar la efectiva ejecucion.
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SECRETARIA GENERAL

Seriora Jefa de la

Divisién de Desarrollo Organizacional
M.A. Shirfey Mireya Samayoa de Conde
Ciudad Universitaria

Seriora Jefa:

Para su conocimiento y efectos consiguientes, le transcribo el Acmerdo de
Rectoria N° 1115-2019; dictado el dia de hoy, que copiado literalmente dice:

“EL RECTOR DE LA UNIVERSIDAD DE SAN CARLOS DE GUATEMALA,
Considerando: Que las ayudas becarias son aportes econdmicos que la
Universidad de San Carlos de Guatemala otorga a profesores titulares para su
formacion y desarrollo en la practica docente, que responde a una politica de
identificacion y priorizacion de necesidades de formacion del personal
académico. Considerando: Que la Universidad de San Carlos de
Guatemala, otorga becas a estudiantes para apoyarlos en el desarrollo de su
Ejercicio Profesional Supervisado o Practica Profesional Supervisada, cuya
ejecucion constituye un aporte de para desarrollo del pais. Considerando:
Que existe la necesidad de orientar al personal académico y estudiantes sobre
el proceso a seguir para solicitar las ayudas becarias que otorga la
Universidad. Considerando: Que mediante Acuerdo de Rectoria No. 1318-
2018 de fecha 22 de octubre de 2018, se nombra la comisién para actualizar el
Manual de Normas y Procedimientos para Otorgamiento de ayudas Becarias
para el Personal Académico y Estudiantes en el cual se instruye que el
procedimiento sea &gil y practico. POR TANTO: De conformidad a lo
considerado y a las atribuciones que le confiere el Articulo 17 del Estatuto de la
Universidad de San Carlos de Guatemala, ACUERDA: Primero: Aprobar el
“Manual de Normas y Procedimientos para Solicitud, Pago y
Liquidacién de Ayudas Becarias para Personal Académico vy
Estudiantes” segin documento anexo, que actualiza el contenido del
“Manual de Normas y Procedimientos para el Otorgamiento de Ayudas
Becarias para Personal Académico y Estudiantes”. Segundo: Instruir a la
Direccion General de Docencia, Direccién de Asuntos Juridicos, Auditoria
Interna, Departamento de Contabilidad, Departamento de Presupuesto,
Departamento de Caja, Departamento de Procesamiento de Datos y Division
de Desarrollo Organizacional para que revisen periodicamente el
procedimiento, con el objetivo de mantenerlo actualizado, de acuerdo a las
necesidades de la Universidad de San Carlos de Guatemala. Tercero: Derogar
las disposiciones que contravengan lo dispuesto en el presente Acuerdo.
Cuarto: Instruir a la Direcciébn General Financiera para que priorice la
inclusion del presente procedimiento dentro del Sistema Integrado de
Informaciéon Financiera -SIIF- y actualizar la Guia de Usuario respectiva, a
través del Departamento de Procesamiento de Datos. Quinto: Los formularios
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SECRETARIA GENERAL

adjuntos al presente procedimiento, son de caracter obligatorio para uso en
este procedimiento. Sexto: Al ser incorporado el procedimiento en el
Sistema Integrado de Informacién Financiera -SIIF-, su ejecucidn en el mismo
sera de caracter obligatorio para todas las unidades académicas vy
administrativas de la Universidad involucradas en el proceso; lo cual se hara
de conocimiento por conducto de la Direccion General Financiera
oportunamente. Séptimo: El Manual de Normas y Procedimientos para
Solicitud, Pago y Liquidacion de Ayudas Becarias para Personal Académico y
Estudiantes entra en vigencia a partir de la creacion del mddulo en el Sistema
Integrado de Informacion Financiera. COMUNIQUESE. Dado en la ciudad de
Guatemala, a los siete dias del mes de noviembre de dos mil diecinueve. (ff)
MSc. Ing. Murphy Olympo Paiz Recinos, Rector; Arg. Carlos Enrique Valladares
Cerezo, Secretario General.”

Me es grato suscribir deferenternente,

“ID ¥ ENSERAD A TODOS”

Arq. Carlos Enrique Valladares Cerezo
Secretario General

cc Direccién General Financiera; Departamento de Contabilidad, Departamento de Caja, Departamento de Procesamiento de
Datos, Departamento de Presupuesto, Direccién General de Docencia, Direccién de Asuntos Juridicos, Auditoria Intema.
ce Division de Desarrallo Organizacional + manual con 49 folios.
c.c archive
fin



b)

b)

DEFINICION

Ayudas Becarias son beneficios a favor de profesores titulares de la
Universidad de San Carlos de Guatemala, para realizar estudios en el
interior o exterior del pais, en universidades y otros centros dedicados a la
capacitacion, para post-grados, cursos de especializaciéon técnica o
cientifica, que se hacen de acuerdo a reglamentos o convenios especificos.

Ayudas Becarias son beneficios a favor de los estudiantes de la Universidad
de San Carlos de Guatemala, para que puedan realizar su Ejercicio
Profesional Supervisado —EPS- o Practica Profesional Supervisada —PPS-.

OBJETIVOS DEL MANUAL DE NORMAS Y PROCEDIMIENTOS

Orientar al personal que interviene en la gestion para el tramite de
solicitud, pago y liquidacion de una ayuda becaria, de las unidades
académicas y administrativas de la Universidad de San Carlos de
Guatemala.

Disponer de una herramienta administrativa que contenga en forma
ordenada, secuencial, detallada y respetando aspectos de orden legal, la
concesion de las ayudas becarias que brinda la Universidad de San Carlos
de Guatemala.

Simplificar, viabilizar y normalizar los procesos de concesion de ayudas
becarias.

DISPOSICIONES LEGALES
Estatuto de la Universidad de San Carlos de Guatemala.
“Normas y Procedimientos para la Concesion de Licencias, Otorgamiento

de Ayudas Becarias y Pago de Prestaciones Especiales al Personal de la
Universidad de San Carlos de Guatemala” vigente.

c) Actualizacion de Manual de Clasificacion Presupuestaria de Renglones de

Gasto para la Universidad de San Carlos de Guatemala, Direccion General
Financiera, Departamento de Presupuesto, Acuerdo de Direccion DGF No.
067D-2018, con vigencia a partir del 02 de abril de 2018.



d)

b)

d)

Acta 12-2000 del Consejo Superior Universitario, Punto Segundo,
Desconcentracion de Funciones del Consejo Superior Universitario, numeral
4, Ayudas Becarias y Prorrogas de las mismas.

NORMAS APLICACION GENERAL

El personal de las diferentes dependencias de la Universidad de San Carlos
de Guatemala y beneficiarios que intervienen en los procesos de solicitud,
pago y liquidacion de ayudas becarias, deben dar cumplimiento a lo
indicado en el presente Manual de Normas y Procedimientos.

La autoridad competente en unidades académicas o administrativas
(Consejo Superior Universitario, Rector, Junta Directiva, Consejo Directivo y
Consejo Académico, Director General), deben autorizar el otorgamiento de
ayudas becarias a través de la emisiéon de Acuerdo o Acta la cual debe
incluir, la partida presupuestaria correspondiente (segun Manual de
Clasificacion Presupuestaria de Renglones de Gasto para la Universidad de
San Carlos de Guatemala) y monto a otorgar. Se exceptuan las becas que
se otorgan por convenios, las cuales se regiran por lo establecido en los
mismos.

Para el tramite de ayuda becaria, se deben utilizar los formularios

siguientes:

1. Solicitud y Autorizacién de Ayuda Becaria para Personal Académico
Form. AB-01. (Ver anexo 1)

2. Solicitud y Autorizacion de Ayuda Becaria para Estudiantes Form.AB-02.

(Ver anexo 2)

Control del Proceso de Ayuda Becaria Form. AB-03 (Ver anexo 3)

Gestidn para Pago de Ayuda Becaria, Form.AB-04. (Ver anexo 4)

Solicitud de Modificacion de Ayuda Becaria, Form. AB-05. (Ver anexo 5)

Solicitud de Emision de Némina de Pagos de Ayudas Becarias, Form.

AB-06. (Ver anexo 6)

Nominas de Pago de Ayuda Becaria, Form. AB-07. (Ver anexo 7)

Detalle de Pago de Ayuda Becaria, Form. AB-08 (ver anexo 8)

9. Constancia de anulacion de pago de Ayuda Becaria, Form. AB-09. (Ver
anexo 9)

10. Liquidacion de ndmina de Ayudas Becarias. Form.AB-10. (Ver anexo 10)

ook w
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El Tesorero o personal designado en la unidad ejecutora, debe certificar la
existencia de disponibilidad presupuestaria para el otorgamiento de ayudas
becarias.



e)

f)

9)

h)

)

K)

El Tesorero o personal designado en la unidad ejecutora y la persona
encargada del programa de becas, deben gestionar el compromiso
presupuestal del gasto para las ayudas becarias ante las instancias
correspondientes y tramitar los pagos de acuerdo a lo descrito en el
presente manual.

El beneficiario debe entregar los informes correspondientes con el visto
bueno de la autoridad competente, de acuerdo a los plazos, condiciones
establecidas en el contrato y cumplir con las obligaciones estipuladas en el
mismo, caso contrario se procedera conforme lo regulado en éste.

Auditoria Interna debe evaluar permanentemente la estructura del control
interno derivado de la implementacion del Procedimiento de Ayuda Becaria,
a fin de brindar asesoria y aseguramiento para lograr los objetivos del
mismo y debe emitir los avisos e informes correspondientes, de
conformidad al Articulo 131 del Estatuto de la Universidad de San Carlos de
Guatemala.

En el caso que la ayuda becaria se suspenda o quede sin efecto,
habiéndose comprometido presupuestariamente el gasto, debe
regularizarse mediante el formulario Modificacion a la Gestibn de Ayuda
Becaria (Form. AB-05).

Si existe compromiso presupuestario en el periodo fiscal actual, sin que
pueda realizarse el pago correspondiente, el Tesorero o personal designado
debe solicitar la provision contable del gasto para realizarse en el cierre
contable del mes de diciembre del afio en curso, para su pago en el periodo
fiscal siguiente.

El beneficiario de la ayuda becaria debe contar con una cuenta bancaria
(monetaria o de ahorro) activa, de la entidad bancaria que indique la
Universidad de San Carlos de Guatemala, para efecto del pago por
acreditamiento.

El Tesorero o personal designado de la Unidad Académica o Administrativa
debe validar la cuenta bancaria lo cual se realizara en linea, por lo que al
momento de ingresar la informacion, automaticamente el banco confirmara
la aceptacion de la misma, de no ser validada, el beneficiario debe verificar
gue todos los datos consignados en la solicitud sean correctos; si la



situacion persiste, debe dirigirse al Banco y verificar la informacion de su
cuenta bancaria.

La cuenta debe ser exclusiva del beneficiario y no mancomunada, pero si
puede contar con una firma titular y una firma alternante (en el caso de
existir mandatario). Sera responsabilidad del beneficiario, el validar una
cuenta mancomunada, sin perjuicio de la Universidad.

m) El personal designado del Departamento de Caja al momento de recibir

p)

nota de crédito de la entidad bancaria por cualquier inconveniente en el
acreditamiento en la cuenta bancaria del becado, debe realizar la reversion
de acreditamiento en el SIIF y trasladar para su anulacion.

El Tesorero o personal designado de la unidad ejecutora, debe generar
Constancia de Anulacion de pago de Ayuda Becaria, Form. AB-09, cuando
el pago no corresponda.

Al ser incorporado el presente procedimiento al Sistema Integrado de
Informacién Financiera -SlIF-, su ejecucion en el mismo sera de caracter
obligatorio para todas las unidades académicas y administrativas de la
Universidad involucradas en el proceso; lo cual se hard de su conocimiento
oportunamente por la Direccion General Financiera.

La Unidad Académica o Administrativa antes de iniciar el tramite de pagos
de ayudas becarias, debe solicitar al Departamento de Caja la transferencia
de fondos monetarios, a la cuenta autorizada para el acreditamiento de
ayudas becarias.

NORMAS ESPECIFICAS PARA SOLICITUD, PAGO Y LIQUIDACION DE
AYUDA BECARIA PARA PROFESORES TITULARES

El beneficiario debe presentar los documentos de soporte que justifiquen la
solicitud de ayuda becaria, entregando original y fotocopia de cada
documento, para adjuntar al Formulario de Solicitud de Ayuda Becaria para
Personal Académico, Form.AB-01. Los cuales son:

1. Formulario de solicitud de licencia de la Unidad Académica a la que
pertenece.

2. Transcripcion del punto resolutivo del Organo de Direccién de la
Unidad Académica a la que pertenece, en donde especifique el monto
de ayuda becaria que le proporcionara y la partida presupuestaria

7



VI.

que se afectar4d. Se debe establecer que los estudios que va a
realizar el profesor titular responda a lo sefialado en el apartado Il
Ayudas Becarias: literales a, e y f de las Normas y Procedimientos
para la Concesion de Licencias, Otorgamiento de ayudas becarias y
Pago de prestaciones especiales al personal de la Universidad de
San Carlos de Guatemala.

3. Nota extendida por la institucion de estudios superiores mediante la
cual se acepta al interesado para estudios de postgrado.

4. El programa de estudios.

5. Fotocopia del DPI del mandante (becario) y mandatario (apoderado).
(Cuando los estudios sean en el exterior del pais por mas de 2
meses).

6. Cubrir el pago de Timbres para la auténtica de firma de contrato.
(notarial y fiscal).

7. Fotocopia del Testimonio de la escritura publica donde se hace
constar el Mandato debidamente inscrito, cuando los estudios sean
en el exterior del pais por mas de 2 meses (esto debe presentarse
hasta que esté autorizada la ayuda becaria).

8. Contar con cuenta monetaria o de ahorro de la entidad bancaria que
indique la Universidad de San Carlos de Guatemala, para el
acreditamiento de la beca.

b) El Tesorero o Persona Designada debe generar en el Sistema Integrado
de Informacion Financiera —SIlIF- boleta de Detalle de Pago de Sueldos
y anexarlo a la solicitud de ayuda becaria.

c) Elvisto bueno de autorizacién de la nébmina de pago de ayudas becarias
para el Programa de Becas del Personal Académico -PROBEPA- de la
Direccion General de Docencia, corresponde al Director General de
Docencia o personal designado encargado de PROBEPA. En el caso
de las unidades académicas, corresponde a la autoridad competente
(Secretario o Coordinador Académico).

NORMAS ESPECIFICAS PARA SOLICITUD, PAGO Y LIQUIDACION DE
AYUDA BECARIA PARA ESTUDIANTES

a) Toda solicitud debe ser presentada por los beneficiarios en el formulario
de Solicitud de Ayuda Becaria para Estudiante (Form.AB-02) vy
acompanado del original y fotocopia de cada documento de soporte que
justifican la misma, los cuales son:



b)

1. DPI del estudiante.

2. Cierre de pensum; en el caso de no contar con éste, presentar
constancia provisional de cierre de pensum o documento en que se
haga constar que el estudiante cumple con los requisitos para
realizar la practica por ser parte del pensum de estudios, emitido por
la unidad académica correspondiente.

3. Carné vigente o constancia de inscripcion del afio en curso.

4. Carta de asignacion emitida por la unidad de EPS o PPS de la
unidad académica a la que pertenece.

5. Cubrir el pago de timbres para la autentica de firma de contrato.
(notarial y fiscal).

6. Contar con cuenta monetaria o de ahorro de la entidad bancaria que
indigue la Universidad de San Carlos de Guatemala, para el
acreditamiento de la beca.

El visto bueno de autorizacidon de la némina de pago de ayudas
becarias e informes para el programa del Ejercicio Profesional
Supervisado Multiprofesional —.EPSUM-, corresponde al Coordinador
del Programa. En el caso de las unidades académicas, corresponde a
la autoridad competente (Secretario o Coordinador Académico).



VII.

DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO PARA SOLICITUD,

PAGO Y

LIQUIDACION DE AYUDAS BECARIAS A PERSONAL ACADEMICO Y
ESTUDIANTES

Nombre de la Unidad: Unidad Académica o Administrativa

Titulo del Procedimiento: Solicitud, pago y liquidacion de Ayuda Becaria a Personal Académico y

Estudiantes

Hoja No. 1de 2

No. de Formas: 10

Inicia: Beneficiario

Termina: Departamento de Contabilidad

Unidad Puesto Paso Actividad
Responsable No.
Ingresa al SIIF y genera Solicitud y Autorizacion
de Ayuda Becaria de lo que puede suceder:
a) Beca para Docentes ingresa a (FORM
L AB-01)
Beneficiario 1 b) Beca para Estudiantes ingresa a
(Form.AB-02),
Adjunta documentos correspondientes y la
presenta en la unidad ejecutora.
Recibe solicitud y documentos, ingresa al SIIF,
Tesorero o Personal ; : 7 . X
. 2 revisa informacion, valida cuenta bancaria y
designado
traslada.
. Recibe, da visto bueno, solicita verificacion de
Jefe Inmediato 3 ; . :
disponibilidad presupuestaria y traslada.
T eSOrero o Re<_:|be, venﬁcg disponibilidad presupuestaria,
Personal designado 4 emite formu!arlo de Control de Proceso de
Ayuda Becaria (Form. AB-03) y traslada.
Unidad Ei i ) Reciben expediente, conocen solicitud, revisan
nidad Ejecutora Organo de gue llene requisitos, emiten punto resolutivo o
Direccion o 5 acuerdo, de lo que puede resultar:
Autoridad = Solicitud Aprobada: Traslada a tesoreria
Competente para continuar el trdmite
= Solicitud Denegada: Notifica a interesado.
Recibe expediente con el punto resolutivo o
Tesorero o Acuerdo, llena Gestion para Pagp de _ A_yuda
. 6 Becaria (Form.AB-04), certifica disponibilidad,
Personal designado ; ; .
obtiene firmas, genera el contrato respectivo y
traslada.

Direccién de Asuntos Personal Recibe contrato, obtiene firmas
Juridicos Designado 7 correspondientes, legaliza firmas y traslada.
Departamento de Personal Recibe expediente, revisa, y certifica

Presupuesto Designado 8 disponibilidad presupuestaria y traslada.
Personal PUNTO DE CONTROL
Auditoria Interna . 1-8 Recibe expediente, revisa, emite nota de
Desighado

auditoria si es necesario y traslada.
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Nombre de la Unidad: : Unidad Académica o Administrativa
Titulo del Procedimiento: Solicitud, pago y liquidacion de Ayuda Becaria a Personal

Académico y Estudiantes

Hoja No. 2 de 2

Unidad Puesto Paso Actividad
Responsable No.
Tesorero o 9 Recibe expediente, genera ndmina prueba del
personal designado mes y traslada.
Recibe némina prueba, revisa contra informes
Unidad Ejecutora _ 10 del mes y autoriza pago.
Autoridad
Competente Genera Solicitud de Pagos de Ayuda Becaria
11 (Form AB-06). Traslada.
Recibe, asigna numero de documento para
pago de becas, genera emision de pago de
Personal 12 ayuda becaria por dependencia y su resumen,
Desighado Nomina de Pago de Ayuda Becaria (Form. AB-

07) y Boleta de Detalle de Pago de Ayuda

Becaria (Form. AB-08). Traslada.

Recibe y procede:

a) Traslada archivo electrénico a Banco para
pago.

Jefe 13 b) Recibe nota de débito de la cuenta que
transfiere los fondos, reporte de
Departamento de acreditamientos efectuados y reporte de
Caja acreditamiento no aplicado por el banco (si
fuera el caso). Traslada

Recibe, imprime reportes de Acreditamientos

Cuentas procesadas, certifica y traslada de la

forma siguiente:

Personal 14 e Tesoreria de la unidad interesada (N6mina
Desighado de pago, Form. AB-07 y Form AB-08).

e Departamento de Contabilidad (N6émina de
pago, Form. AB-07, nota de débito con
reporte de acreditamiento de cuentas
procesadas). Continua paso 17.

. _ Tesorero o R_eci_be _documento;, revisa y quuida_ segun
Unidad Ejecutora ! 15 Liquidacién de Némina de Ayuda Becaria Form
Personal Desighado
AB-10. Traslada
PUNTO DE CONTROL
Profesional
Auditoria Interna Desighado 9-15 Recibe Liguidacion de Ayudas Becarias, revisa,
emite nota de auditoria si es necesario y
traslada.
Unidad Ejecutora Tesorero o 16 Recibe expediente y archiva.
Personal Designado
Departamento de Profesional Recibe documentos, elabora registro contable y
Contabilidad Designado 1 traslada al archivo.

11




VIII.

DIAGRAMA DE FLUJO PARA SOLICITUD, PAGO Y LIQUIDACION DE

AYUDAS BECARIAS A PERSONAL ACADEMICO Y ESTUDIANTES

Nombre de la Unidad: Unidad Académica o Administrativa

Universidad de San Carlos de Guatemala

Titulo del Procedimiento: Solicitud, pago y liquidacion de Ayuda Becaria a Personal Académico y Estudiantes

Pagina 1 de 3

Beneficiario

Tesorero o
Personal

Designado
(Unidad Ejecutora)

Jefe Inmediato

(Unidad Ejecutora)

Organo de Direccion o
Autoridad Competente
(Unidad Ejecutora)

INICIO
A

Ingresa al SIIF y
genera Solicitud 'y
Autorizacion de
Ayuda Becaria

Es docente
No Si
Beca para
Estudiantes ingresa a (FORM
ingresa a AB-01)
(Form.AB-02),

]

A

Adjunta documentos
correspondientes y la

presenta en la
unidad ejecutora

Recibe solicitud y
documentos, ingresa al

valida cuenta bancaria y
traslada.

SIIF, revisa informacion, —-» \é?;glgﬁi%ﬁirc]!::

Recibe, da visto
bueno, solicita

Presupuestaria y
traslada

v

Recibe, verifica
disponibilidad

presupuestaria Emite
Form AB-03y
traslada

Reciben expediente,
conoce solicitud,
revisa que llene
requisitos, emite
punto resolutivo

¢ Solicitud

5
No aprobada? Si
Notifica a Traslada a
interesado Tesoreria para
denegatoria continuar tramite

VS




Universidad de San Carlos de Guatemala

Nombre de la Unidad: Unidad Académica o Administrativa
Titulo del Procedimiento: Solicitud, pago y liquidacion de Ayuda Becaria A Personal Académico y Estudiantes

Péagina 2 de 3

Tesorero o
Personal
Designado
(Unidad Ejecutora)

Personal Designado
(Direccion de Asuntos

Juridicos)

Personal
Designado
(Departamento de
Presupuesto)

Personal
Designado
(Auditoria Interna)

Autoridad Competente
(Unidad Ejecutora)

Recibe expediente con
el punto resolutivo o
Acuerdo, llena Gestién
para Pago de Ayuda
Becaria (Form.AB-04),
certifica disponibilidad,
obtiene firmas, genera el
contrato respectivo y
traslada.

m=jpp correspondientes,

Recibe contrato,
obtiene firmas

legaliza firmas y
traslada

Recibe expediente,
revisa, y certifica

\ 4

disponibilidad
presupuestaria y
traslada.

> revisa, emite nota

Recibe expediente,

de auditoria si es
necesario y traslada

h 4

Recibe expediente,
genera némina

Recibe némina

prueba del mes y
traslada.

> prueba, revisa contra
informes del mes y
autoriza pago.

!

Genera Solicitud de
Pagos de Ayuda
Becaria (Form AB-
06). Traslada.
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Universidad de San Carlos de Guatemala

Nombre de la Unidad: Unidad Académica o Administrativa

Titulo del Procedimiento: Solicitud, pago y liquidacién de Ayuda Becaria A Personal Académico y Estudiantes

Péagina 3 de 3

Tesorero o Personal

Designado

(Departamento de Caja)

Jefe
(Departamento de Caja)

Tesorero o Personal
Designado
(Unidad Ejecutora)

Personal Designado
(Auditoria Interna)

Personal Designado

(Departamento de
Contabilidad)

Recibe, asigna nimero
de documento para pago
de becas, genera
emision de pago de
ayuda becaria por

Recibe y procede
a) Traslada archivo
electrénico a Banco para
pago. b) Recibe nota de
débito de la cuenta que
o | transfiere los fondos,

ysu
resumen, Nomina de
Pago de Ayuda Becaria
(Form. AB-07) y Boleta
de Detalle de Pago de
Ayuda Becaria (Form.
AB-08). Traslada.

reporte de
acreditamientos
efectuados y reporte de
acreditamiento no
aplicado por el banco (si
fuera el caso). Traslada

Y

Recibe e imprime
reportes de
Acreditamientos
Cuentas procesadas,
certifica y traslada de la
forma siguiente:

A

Departamento de
Contabilidad (Némina de
pago, Form. AB-07, nota

Tesoreria de la unidad

Recibe documentos,
revisa y liquida
segUn Liquidacion de

de débito con reporte de
acreditamiento de
cuentas procesadas).

(N6émina de

pago, Form. AB-07 y
Form AB-08).

\ 4

Recibe Liquidacion
de Ayudas Becarias,

Némina de Ayuda
Becaria Form AB—
10. Traslada

revisa, emite nota de
auditoria si es
necesario y traslada.

v

h 4

Recibe expediente
y archiva.

Recibe
documentos,
elabora registro
contable y
traslada al
archivo.

ﬁr
> FIN
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ANEXOS
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Anexo 1:

7 0N USAC Form. AB-01

i . | ol
SOLICITUD Y AUTORIZACION DE AYUDA BECARIA PARA PERSONAL ACADEMICO

Fecha

A
Cargo:
Unidad Administrafiva o Académica:

DEL SOLICITANTE
Primer apellido Segundo apellido Nembre
Reg. de Personal No. Cargo que ocupa NIT
Unidad Administrativa o Académica DPI No.
Direccién de residencia Teléfono No. Celular No.
Ne. Cuenta Bancaria Correo electrénico
YUDA BECARIA
Maestria Nombre de la maestria, doctorado, ofro
Doclorado Olro
Postdociorado Por el pericdo comprendide
del al
Nombre de la Institucién Pais

Monto solicitado

% de Sueld
o de sueldo En letras Q.

JusHficacion:

Nombre Completo del Apoderado o Representante Legal Hrma del Solicitante o Represent
Por esle medio declao que los dalbos consignados son
fidedignos y acepib que el pago se haga a faws de

Direccion de residencia acreditamiento.
Teléfono No. Celular No.

DPI No. Correo electrénico

)

de la thidad e otarge 14 Ayuda Becarial

Disponibilidad Presupuesiarnia

Parlida Presupuesiaria: Q
VoBo. ()
Autoridad Competente
® {Tesorero o personal designado) Nombre Completo:
Nombre Compleio: Cargo que ocupa:
CuL CUE
Req. de Personal No. Reg. de Personal No.
DEBE DE ADUUNTAR A LA SOLICITUD

Fetocopia de Formulario de Solicitud de Licencia de la unidad académica a la que pertenece
Transcripcitn del punto resolutive del Organo de Direccién de la Unidad Académica a la que pertenece, en donde especiique el monto de
ayuda becaria que le groporcionard.

Nota extendida porla institudén de superiores la cual se acepta al interesado para estudios de postgrado.

Programa de estudios.

Fotocopia del DPIdel d: {becario} y d: 10 {apederado} {Cuandolos & el iordel pais por més de Zmeses}
Cubrir el pagade bres para la éntica de firma dec {r ial yfiscal).

Fotocopia del Testimonio de la esaritura pidblica donde se hace constar el Mandato debidamente insarito, cuando los estudios sean enel

exterior del pais por méds de 2 meses {esto debe presentarse has ta que esté autorizada la ayuda becaria).
Nota: No se dara tramite a su solidiud, en caso no adjunte los documentos requeridos.
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Anexo 2

.’f .”-\‘\\
@& USAC Form. AB.02
y TRICEMTENARIA
s i B CRABA ol SRV
SOLICITUD Y AUTORIZACION DE AYUDA BECARIA PARA ESTUDIANTE
Fecha
A
Cargo:
Unidad Administativa
Primer apellido Segundo apellido Nombre
Registro Académico No. DPINo. Correo electronico
Direccién de residencia Teléfono No. Celular No.
Unidad Académica No. Cuenta Bancaria
EPS |:|PPS Carrera:
OTRO
Especifique: Fecha de inicio: Fecha de finalizacion:
Municipio asignado Departamento Monto solicitado en letras: Q.
Justificacion:

Por este medio declaro que los datos consignados son fidedignos yacepto que el pago se haga a traves de acreditamiento.

®

Solicitante

2 la aviitla becaria)

Dis pol
Partida Presupuestaria: Q
VoBo. (B
(Autoidad Competente)
®
(Tesorero o Personal Designado) Nombre Completo:
Nom bre Com pleto: Cargo que ocupa:
CUI: CulL:
Reg. de Personal No. Reg.de Personal No.

Fotocopia del DPI
Fotocopia del Cierre de pensum; en el caso de no contar con éste, presentar constancia provisional de cierre de pensum o documentoen

que se haga constarque el estudiante cumple con los requisitos para realizar la prictica porser parte del pensumde estudios, emitido
por la unidad académica comespondiente.
Fotocopia del carné vigente o constancia de inscripcidéndel afioen curso.
Carla de asignacion emilida por Ia unidad de BPS o PPS de |a unidad académica a la que perienece.
Cubrir el pago de fimbres para la auteniica de firma de conltralo. {nolarial y fiscal).
Nota: No se dard tramite a su solicitud, en caso no adjunte los documentos requeridos.
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i i
1\ ' -
AP/ TRICTRTENARIA

Anexo 3

CONTROL DEL PROCESO DEAYUDA BECARIA
DOCUMENTOS QUE DEBEN CONTENER LOS EXPEDIENTES DE AYUDA BECARIA

Unidad:

Nombre Completo:

Registro de Personak-

Orden Descripcién
1 Solicitud Ayuda Becaria

A

Para Personal Académico (Documentos Soporte)
a) Solicitud de Ayuda Becara (Form AB-01)

b) Fotocopia de Formulario de Solicitud de Licencia
de la unidad académica a la que pertenece

¢) Trmnscripcion del punto resolutive del Organo de
Direccién de la Unidad Académica a la que
pertenece, en donde especifique el monto de ayuda
becaria que le proporcionara.

d) Nota extendida porla institucion de estudios
superiores mediante la cual se acepta al interesado
pama estudios de postgrado.

e) Programa de estudics

f) Fotocopia del DPI del mandante (becario) y
mandatano (apoderado). (Cuando los estudios sean
en el exterior del pais por mas de 2 meses).

B Para estudiantes{Documentos Soporte)

a) Solicitud de Ayuda Becarna (Fomm AB-02)
b) Fotocopia del DPI

c) Fotocopia del Cierme de pensum; en el caso de no
contar con éste, presentar constancia provisional de
cierme de pensum o documento en que se haga
constar que el estudiante cumple con los requisitos
pama realizar la praclica por ser parte del pensum de
estudios, emitido por la unidad académica

A= _a_

d) Fotocopia del camé vigente o constancia de
inscripcion del aiio en curso.
e) Carta de asignacion emitida porla unidad de EPS
o PPS de la unidad académica a la que pertenece.
Gestion para Pago de Ayudas Bacarias {(Form AB-
04)

PUNTO DE CONTROL

Folios Aduntos:

OBSERVACIONES:

Si

No N/A Folio

Form. AB-03

No.

Registro Académico:

Observaciones

No. de Fecha:
Del: Al
Punto Inciso
Subinciso ActaNo.
del f f
De Fecha:
No.: de Fecha:
No. de Fecha:
RAma: sello

18



Anexo 4

{ Form. AB-04
A/ TRICENTENARIA
e ¢ RS Lot o) TNt
GESTION PARA PAGO DE AYUDA BECARIA
Fecha Cadigo Unidad Correlativo Afio
Primer apellido Segundo apellido Nombre
Registro Académico No. Reg.de Personal No. No.DPI
Cargo que ocupa Unidad Administrativa o Académica
Direccion de residencia Teléfono/Celular No. NIT
Autorizada por:-=(
Con cargo a Partida Presupuestaria No. Seglin Punto No. Inciso ActaNo.
Acuerdo No. Fecha Cantidad Total Q
En letras
Periodo
del al
®
® (Autoridad Com petente)
Tesorero o personal designado Nombre Completo:
Nombre: Cargo que ocupa:
CuUL CuUlL:
Reg. Personal No_: Reg. Personal No.:
. L . Valores en Q
Cantidad de meses Descripcién de la Ayuda Becaria Unitario Total
Partida Presupuestaria ValorQ Fecha
® (sello)
Profesional de Presupuesto
Nombre
Cul

Reg. Personal No.
122 Tesoreria 272 Depto. Presupuesto



@USAC

W mcanav

Anexo 5

SOLICITUD DE MODIFICACION DE AYUDA BECARIA

No. de correlativo de Form. AB-04 que se modifica

A favor de

Fecha

Unidad Académica o Administrativa

Fecha

Por la cantidad de

Se modifica la Gestion para pago de Ayuda Becaria

Justificacion:

Elaborada por:
Fecha:

®
Cargo que Ocupa

Nombre
CUL

No. Reg. Personal:

VoBo.
Autoridad Competente
Cargo que Ocupa
Nombre:

CUE
No. Reg. Personal:

Fecha

1 Expediente 22 Depatamento de Presupuesto

a) Anulacion
b) Disminuye en: Q
c) Incrementa en: Q

Se modifica certificacion presupuestal: (Monto actualizado)
Partida (s)

TOTALQ

®
Tesorero o personal designado

Nombre

cul
Reg. Perscnal
Uso exclusivo Departamento de Presupuesto
Partida (s)

o
Profesional de Presupuesto
Nombre:
CUL:

No. Reg. Personal:
Uso exclusivo de AuditoriaInterna

)
Profesional de Auditoria

Nombre
Cul
No. Reg. Personal:

Valor Q.

Valor Q.
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Anexo 6

S USAC

P/ TRICENTENARIA

Form- AB-06

SOLICITUD DE EMISION DE NOMINA DE PAGOS DE AYUDAS BECARIAS

Fecha Proceso No.

Unidad Ejecutora o Dependencia

Cajero General

Por este medio solicito se sirva proceder a la emision de la némina y acreditacion correspondiente al proceso de

por un valor liquido de:

Cadigo Dependencia Liquido

n
Autoridad Competente
Cargo que Ocupa
Nombre
CUL

No. Reg. Personal

21



Anexo 7

) Form- AB-07
7 TRICEHTENARTA Fecha:
No.
NOMINA DE PAGOS DE AYUDAS BECARIAS
Unidad ejecutora o dependencia Comresponde al Mes Afio Partida Presupuestaria
Registro . - U
No. Orden Cul Apellidos y Nombres Contrato No. Pago Liquido | Acreditamiento No.

académico/personal

¥2 Tesoresia, 22 Conlabiadad
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Anexo 8

Form- AB-08
DETALLE DE PAGOS DE AYUDAS BECARIAS

DETALLE DE PAGOS
Comelativo: Nomina:
Fecha:
CUI: Nombre:
Banco: Cuenta No.:
Monto depésito:
En Letras:
Unidad ejecutora o dependencia:

DETALLE DE PAGOS

Partida CONTRATO N/PAGO LiQUIDO

Total Liquido

¥2 Interesado  2/2 Tesoreria



Anexo 9

TRICENTENARIA

CONSTANCIA DE ANULACION DE PAGOS DE AYUDAS BECARIAS

No.
DETALLE DEL DOCUMENTO ANULADO
Tipo de documento:
Del banco:
De la Cuenta:
Documento No.:
Fecha de Emision:
Valor Liquido:
DATOS DEL BENIFICIARIO
Nombre del beneficiario:
Dependencia:
Registro académico/Registro de personak:
DATOS DE LA ANULACION
Entidad que anuld:
Razon de la anulacion:
Usuario que opero:
Fecha de anulacion:
DETALLE DE PAGOS

Partida Contrato NPAGO LIQUIDO

Cargo que ocupa
Nombre

No. Reg. Personal
Pinteresado 22 Tesoreria



Anexo 10

o —

@USAC

AP TRICENTENARIA Form-AB10

LIQUIDACION DE NOMINA DE AYUDAS BECARIAS

Fecha No.
Unidad Académica/Administrativa Cédigo
. No. Acreditamiento Banco
Nomina Mensual
del al
CONCEPTOS CANTIDAD VALOR LIQUIDO

TOTAL DE ACREDITAMIENTOS EMITIDOS
() TOTAL DE ACREDITAMIENTOS ANULADOS (detallados abajo)

TOTALES
. No. Vel Lr Acreditamiento emitido a favor de Motivo de la
| Acreditamiento B Cul Apellidos y Nombres anulacién
U] (Sello) | () {Sello) U] (Selo)
Tesoreria Jefe de Unidad Hecutora Auditor

Nombre Nombre Nombre

cu cu cul

No. Reg. Personal No. Reg. Personal No. Reg. Personal
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ANEXO 11
MINUTA DE CONTRATO PARA PROFESOR TITUTAR SIN MANDATO

CONTRATO DE AYUDA BECARIA PARA PROFESORES TITULARES
No. XX-20XX
Nombre: XXXXX XXXXXX
Unidad Académica o Administrativa: XXXX XXXX
Lugar ayuda becaria: XXXXXXXX
Periodo: XX de XXX al XX de XXX de 20XXX
En la ciudad de Guatemala, el XX de XXXX de dos mil XXXX, constituidos en el edificio

gue ocupa la Rectoria de la Universidad de San Carlos de Guatemala, Ciudad
Universitaria zona doce, NOSOTROS: XXXX XXXXX, de xxxxxx afios de edad, (estado
civil), (nacionalidad), (profesion), de este domicilio, me identifico con el Documento
Personal de ldentificacion —DPI-, Codigo Unico de Identificacion —CUI- XXX XXXX XXXX
(XXX XXX), expedido por el Registro Nacional de las Personas de la Republica de
Guatemala; actio en mi calidad de Rector y Representante Legal de la Universidad de
San Carlos de Guatemala, acredito mi personeria, con la certificacion expedida en esta
ciudad por el Sefor Secretario General de la indicada Instituciébn, que contiene lo
conducente de las actas de Eleccion y Toma de Posesion de fechas
XXXXXXXXXXXXXXXX, correspondiéndome por consiguiente la Representacion Legal
de la misma, de conformidad con lo preceptuado en los Articulos: veinticinco (25) de la
Ley Organica de la Universidad y trece (13) de su Estatuto, y en lo sucesivo de este
contrato se me denominara “LA UNIVERSIDAD”, (Beneficiario) XXXX XXXX de XXX anos
de edad, (profesion), (nacionalidad), con domicilio en el municipio XXX, del Departamento
de XXXX, con residencia en la XXXXX, me identifico con el Documento Personal de
Identificacion —DPI-, Codigo Unico de Identificacion —CUI- XXXXX XXXX (XXXX),
expedido por el Registro Nacional de las Personas de la Republica de Guatemala, y en lo
sucesivo de este contrato se me denominara “EL PROFESOR TITULAR” , por el presente
acto suscribimos CONTRATO DE AYUDA BECARIA, contenido en las clausulas
siguientes: PRIMERA: LA UNIVERSIDAD otorga a favor de EL PROFESOR TITULAR con
fondos provenientes de la (Unidad Académica o Administrativa) de XXXX partida
presupuestaria XXXXXX (XXX) la cantidad de xxxxxxx QUETZALES EXACTOS (Qxxxx),
segun Punto XXXX, Incisos XXX, del Acta Numero XXXX guion dos mil XXX (XXXX), de
sesion celebrada por (Organo de Direccion de la Unidad Académica o Administrativa) de
XXXX, el XXX de XXX de dos mil XXX, el que se trascribe literalmente: ACUERDA:
(Transcripcion literal del Punto de Acta del Organo de Direccion que autorizé la Ayuda

Becaria) SEGUNDA: La asignacion estipulada en la cldusula anterior se hara efectiva en
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mensualidades de XXXXXXXXXXXXXXXXX quetzales exactos (Q. xxXxxxxx) contra la
presentacion del informe en la unidad que otorgé la ayuda becaria. El pago de las ayudas
becarias queda sujeto al cumplimiento de las obligaciones y derechos a que se refiere la
Norma Catorce del Manual de Normas y Procedimientos para la Concesion de Licencias,
Otorgamiento de ayudas becarias y pago de prestaciones especiales al personal de la
Universidad de San Carlos de Guatemala, que establece: “NORMA Catorce. El pago de
las ayudas becarias queda sujeto al cumplimiento de obligaciones y derechos siguientes:
14.1 Obligaciones del Becario: Presentar la documentacion correspondiente a la beca:
pais o lugar de la beca, tiempo de duracion, condiciones académicas y financieras que
otorga la misma. En caso de becas de periodos que oscilen entre seis y doce meses,
rendir un informe trimestral y uno general al finalizar cada ciclo lectivo y al término de la
misma. Si el tiempo fuere menor debera rendir un solo informe al finalizar el disfrute de la
beca, asi como la documentacion probatoria del aprovechamiento del Becario, extendido
por la Institucion en la que realiz6 los estudios. 14.2 Derechos de la Universidad: ocupar
los servicios del becario-trabajador, en el mismo puesto o en otro de acuerdo con su
especializacion y durante un tiempo no menor al de la duracion de la beca. 14.3
Obligaciones de la Universidad: si el becado es trabajador de la Universidad, otorgarle
licencia sin goce de sueldo, mientras se encuentre en el disfrute de la beca. Hacer
efectivo a la persona legalmente autorizada por el Becario la ayuda becaria que a éste
corresponde.” TERCERA: El plazo de la ayuda becaria serd de XXX meses
comprendidos del XXX de XXX al XXX de XXX de dos mil XXXX. CUARTA: XXXX
manifiesta estar enterado que conforme a la Norma Quince del Manual de Normas y
Procedimientos a que se refiere la clausula segunda del presente contrato, la ayuda
becaria se dara por cancelada si ocurre una o varias de las clausulas siguientes: a)
interrupcion de los estudios. b) cuando la conducta y aprovechamiento no fueren
satisfactorios. ¢) por cualquier otra causa, a juicio del Consejo Superior Universitario. d)
No realizar los exdmenes de graduacién dentro del tiempo prudencial a juicio de la
autoridad, que por este acto se responsabiliza expresamente del cumplimiento de la
obligacion que adquiere de informar por escrito a la Universidad de San Carlos de
Guatemala del rendimiento de sus estudios que se relacionan con esta AYUDA BECARIA,
en el entendido de que dichos informes serdn enviados a la autoridad competente,
aceptando que la falta de dos (2) informes consecutivos también serd causal suficiente
para cancelar inmediatamente la AYUDA BECARIA y para exigirle a él mediante

procedimiento ejecutivo EL REINTEGRO de la cantidad total percibida, sin necesidad de

27



cobro ni requerimiento alguno. En este supuesto, renuncia al fuero de su domicilio, se
somete al tribunal competente de la Republica de Guatemala que la Universidad elija,
acepta desde ya como buenas y exactas las cuentas que la Universidad presente sobre el
monto total que tendra el caracter de liquido y sefiala como lugar para recibir citaciones y
notificaciones el lugar de su residencia ya indicada al principio de este documento
contractual. QUINTA: Asimismo acepto y se me obliga al reintegro de la cantidad total de
Ayuda Becaria recibida, en el caso de que éste sea retirado de la Institucion o Centro
donde realice sus estudios superiores por no aprobar los cursos asignados en la
Institucion o Centro o bien por el incumplimiento de sus responsabilidades como
estudiante. SEXTA: Los otorgantes, previa lectura del CONTRATO aceptamos
integramente su contenido y bien enterados de su objeto, valides y efectos legales, lo
aceptamos, ratificamos y firmamos en el lugar y fecha al principio indicado.

XXXXXXXX
RECTOR

XXXXXXXXXXXX
EL PROFESOR TITULAR

AUTENTICA

En la ciudad de Guatemala el XXX de XXXX de dos mil XXXX como Notaria, DOY FE:
gue las firmas que calzan en el contrato XXXX de ayuda becaria son auténticas por haber
sido puestas el dia de hoy en mi presencia, por el XXX XXXXXX, quien es persona de mi
conocimiento, y por el sefior XXXXX, quien se identifica con el Documento Personal de
Identificacion —DPI- Cédigo Unico de Identificacion —CUI- XXXXXX (XXXXX), expedido
por el Registro Nacional de las Personas de la Republica de Guatemala. Quienes firman

la presente acta de legalizacion de firma con el notario autorizante.

XXXXXXXX
RECTOR
XXXXXXXXXXXX
EL PROFESOR TITULAR
ANTE Mi:
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ANEXO 12
MINUTA DE CONTRATO PARA PROFESOR TITUTAL CON MANDATO

CONTRATO DE AYUDA BECARIA PARA PROFESORES TITULARES
No. XX-20XX
Nombre: XXXXX XXXXXX
Unidad Académica o Administrativa: XXXX XXXX
Lugar ayuda becaria: XXXXXXXX
Periodo: XX de XXX al XX de XXX de 20XXX
En la ciudad de Guatemala, el XX de XXXX de dos mil XXXX, constituidos en el edificio

gue ocupa la Rectoria de la Universidad de San Carlos de Guatemala, Ciudad
Universitaria zona doce, NOSOTROS: XXXX XXXXX, de xxxxxx afios de edad, (estado
civil), (nacionalidad), (profesion), de este domicilio, me identifico con el Documento
Personal de Identificacién —DPI-, Cédigo Unico de Identificacion —CUI- XXX XXXX XXXX
(XXX XXX), expedido por el Registro Nacional de las Personas de la Republica de
Guatemala; actio en mi calidad de Rector y Representante Legal de la Universidad de
San Carlos de Guatemala, acredito mi personeria, con la certificacion expedida en esta
ciudad por el Sefior Secretario General de la indicada Institucion, que contiene lo
conducente de las actas de Eleccion y Toma de Posesion de fechas
XXXXXXXXXXXXXXXX, correspondiéndome por consiguiente la Representacion Legal
de la misma, de conformidad con lo preceptuado en los Articulos: veinticinco (25) de la
Ley Organica de la Universidad y trece (13) de su Estatuto, y en lo sucesivo de este
contrato se me denominara “LA UNIVERSIDAD”, (Mandatario) XXXX XXXX de XXX anos
de edad, XXXX, guatemalteco (a), con domicilio en el municipio XXX, del Departamento
de XXXX, con residencia en la XXXXX, me identifico con el Documento Personal de
Identificacion —DPI-, Codigo Unico de Identificacion —CUI- XXXXX XXXX (XXXX),
expedido por el Registro Nacional de las Personas de la Republica de Guatemala, actuo
en mi calidad de MANDATARIO ESPECIAL CON REPRESENTACION del (nombre del
beneficiario) XXXXX, profesor titular de la (unidad académica) xxxx de la Universidad de
San Carlos de Guatemala, quien se identifica con el Documento Personal de Identificacion
—DPI-, Cadigo Unico de Identificacion —CUI- XXXXX XXXX, (XXXX), calidad que acredita
con los TESTIMONIO DE LA ESCRITURA PUBLICA nimero XXX (XX y XXXX (XXX),
de fecha XXX de XXX XX de XXX, autorizada en ciudad de Guatemala, por (hombre del
notario) XXXX, e inscrita, la escritura nimero XXXX (XXX) en el Archivo General de
Protocolo con el nimero XX del PODER XXXXE vy la escritura publica numero XXX (XX)
en el Archivo General de Protocolo con el nimero XXX del PODER XXXX-E, actuando al

mismo tiempo como REPRESENTANTE LEGAL, por el presente acto suscribimos
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CONTRATO DE AYUDA BECARIA, contenido en las clausulas siguientes: PRIMERA:
LA UNIVERSIDAD otorga a favor de EL PROFESOR TITULAR con fondos provenientes
de la (Unidad Académica o Administrativa) de XXXX partida presupuestaria XXXXXX
(XXX) la cantidad de xxxxxxx QUETZALES EXACTOS (Qxxxx), segun Punto XXXX,
Incisos XXX, del Acta Niumero XXXX guién dos mil XXX (XXXX), de sesion celebrada por
(Organo de Direccién de la Unidad Académica o Administrativa) de XXXX, el XXX de XXX
de dos mil XXX, el que se trascribe literalmente: ACUERDA: (Transcripcion literal del
Punto de Acta del Organo de Direccion que autorizd la Ayuda Becaria) SEGUNDA: La
asignacion estipulada en la clausula anterior se hara efectiva en mensualidades de
XXXXXXXXXXXXXXXXX quetzales exactos (Q. xxxxxxx) contra la presentacién del informe en
la unidad que otorgé la ayuda becaria. El pago de las ayudas becarias queda sujeto al
cumplimiento de las obligaciones y derechos a que se refiere la Norma Catorce del
Manual de Normas y Procedimientos para la Concesion de Licencias, Otorgamiento de
ayudas becarias y pago de prestaciones especiales al personal de la Universidad de San
Carlos de Guatemala, que establece: “NORMA Catorce. El pago de las ayudas becarias
gueda sujeto al cumplimiento de obligaciones y derechos siguientes: 14.1 Obligaciones
del Becario: Presentar la documentacién correspondiente a la beca: pais o lugar de la
beca, tiempo de duracion, condiciones académicas y financieras que otorga la misma. En
caso de becas de periodos que oscilen entre seis y doce meses, rendir un informe
trimestral y uno general al finalizar cada ciclo lectivo y al término de la misma. Si el tiempo
fuere menor deberd rendir un solo informe al finalizar el disfrute de la beca, asi como la
documentacién probatoria del aprovechamiento del Becario, extendido por la Instituciéon
en la que realizo los estudios. 14.2 Derechos de la Universidad: ocupar los servicios del
becario-trabajador, en el mismo puesto o en otro de acuerdo con su especializaciéon y
durante un tiempo no menor al de la duracién de la beca. 14.3 Obligaciones de la
Universidad: si el becado es trabajador de la Universidad, otorgarle licencia sin goce de
sueldo, mientras se encuentre en el disfrute de la beca. Hacer efectivo a la persona
legalmente autorizada por el Becario la ayuda becaria que a éste corresponde.”
TERCERA: El plazo de la ayuda becaria sera de XXX meses comprendidos del XXX de
XXX al XXX de XXX de dos mil XXXX. CUARTA: XXXX manifiesta estar enterado que
conforme a la Norma Quince del Manual de Normas y Procedimientos a que se refiere la
clausula segunda del presente contrato, la ayuda becaria se dara por cancelada si ocurre
una o varias de las clausulas siguientes: a) interrupcion de los estudios. b) cuando la

conducta y aprovechamiento no fueren satisfactorios. ¢) por cualquier otra causa, a juicio
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del Consejo Superior Universitario. d) No realizar los exdmenes de graduacion dentro del
tiempo prudencial a juicio de la autoridad, que por este acto se responsabiliza
expresamente del cumplimiento de la obligacibn que adquiere su representado de
informar por escrito a la Universidad de San Carlos de Guatemala del rendimiento de sus
estudios que se relacionan con esta AYUDA BECARIA, en el entendido de que dichos
informes seran enviados directamente a la autoridad, aceptando que la falta de dos (2)
informes consecutivos también sera causal suficiente para cancelar inmediatamente la
AYUDA BECARIA y para exigirle a él y su representado conjunta o separadamente en
forma indistinta mediante procedimiento ejecutivo EL REINTEGRO de la cantidad total
percibida, sin necesidad de cobro ni requerimiento alguno. En este supuesto, el
Mandatario renuncia al fuero de su domicilio, se somete al tribunal competente de la
Republica de Guatemala que la Universidad elija, acepta desde ya como buenas y
exactas las cuentas que la Universidad presente sobre el monto total que tendra el
caracter de liquido y sefiala como lugar para recibir citaciones y notificaciones el lugar de
su residencia ya indicada al principio de este documento contractual. QUINTA: EIl
Mandatario acepta, si la Universidad asi lo requiere, la obligacién de que su representado
le preste sus servicios por el doble de tiempo que corresponda al periodo disfrutado de la
Ayuda Becaria. SEXTA: Asimismo el Mandatario acepta y se obliga al reintegro de la
cantidad total de Ayuda Becaria recibida por su representado en el caso de gque éste sea
retirado de la Institucion o Centro donde realice sus estudios superiores por no aprobar
los cursos asignados en la Institucién o Centro o bien por el incumplimiento de sus
responsabilidades como estudiante. SEPTIMA: (Nombre del mandatario) XXXX en su
doble caracter personal de REPRESENTATE LEGAL, de manera expresa acepta todas y
cada una de las obligaciones y responsabilidades que ahora asume en nombre de su
representado, derivadas de las obligaciones de éste para el supuesto de que las mismas
sean incumplidas. OCTAVA: Los otorgantes, previa lectura del CONTRATO aceptamos
integramente su contenido y bien enterados de su objeto, valides y efectos legales, lo

aceptamos, ratificamos y firmamos en el lugar y fecha al principio indicado.

XXXXXXXX
RECTOR

XXXXXXXXXXXX
MANDATARIO REPRESENTANTE LEGAL Y FIADOR
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AUTENTICA

En la ciudad de Guatemala el XXX de XXXX de dos mil XXXX como Notaria, DOY FE:
que las firmas que calzan en el contrato xxxx de ayuda becaria son auténticas por haber
sido puestas el dia de hoy en mi presencia, por el XXX XXXXXX, quien es persona de mi
conocimiento, y por el sefior XXXXX, quien se identifica con el Documento Personal de
Identificacion —DPI- Codigo Unico de Identificacion —CUI- XXXXXX (XXXXX), expedido
por el Registro Nacional de las Personas de la Republica de Guatemala. Quienes firman

la presente acta de legalizacion de firma con el notario autorizante.

XXXXXXXX
RECTOR
XXXXXXXXXXXX
MANDATARIO REPRESENTANTE LEGAL Y FIADOR
ANTE Mi:
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ANEXO 13
DE MINUTA DE CONTRATO PARA ESTUDIANTES

CONTRATO DE AYUDA BECARIA ESTUDIANTIL No. XX-20XX

Nombre: XXXXXX

Unidad Académica: XXXXXXXXXXXXXX

Lugar del EPS: XXXXXXXXXXXXX

Periodo: XXX de XXX al XX de XX de 20XX

En la ciudad de Guatemala, el XXX de XXX de dos mil XXXX, constituidos en el edificio

de Rectoria de la Universidad de San Carlos de Guatemala, Ciudad Universitaria zona
doce, NOSOTROS: XXXXX de XXX afios de edad, (estado civil), guatemalteco,
(profesion), de este domicilio, me identifico con el Documento Personal de Identificacion —
DPI-, Codigo Unico de Identificacion —CUI- XXXX XXXX (XXXX), expedido por el Registro
Nacional de las Personas de la Republica de Guatemala; actio en mi calidad de Rector y
Representante Legal de la Universidad de San Carlos de Guatemala, acredito mi
personeria, con la certificacion expedida en esta ciudad por el Sefior Secretario General
de la indicada Institucion, que contiene lo conducente de las actas de Eleccién y Toma de
Posesion de fechas XXXXXXXXXXXXXXXXXXX, respectivamente, y de conformidad con
las normas contenidas en los articulos veinticinco (25) de la Ley Organica de la
Universidad y trece (13) de su Estatuto, y en lo sucesivo de este contrato se me
denominara “LA UNIVERSIDAD”, y XXXXX, de XXXX afios de edad, (estado civil),
guatemalteca (0), profesion, con domicilio en el municipio de XXXX, del departamento de
XXXXX, con residencia en la XXXXXXX; me identifico con el Documento Personal de
Identificacion —DPI- Codigo Unico de Identificacion —CUI- XXXXX XXXX (XXXX XXXX)
expedido por el Registro Nacional de las Personas de la Republica de Guatemala,
estudiante de la (Unidad Académica) de la Universidad de San Carlos de Guatemala con
namero de carnet XXXXX (XXXXX), y en lo sucesivo de este contrato se me denominara
“LA/JEL ESTUDIANTE”. Ambos comparecientes aseguramos ser de los datos de
identificacion personales descritos anteriormente, hallarnos en el libre ejercicio de
nuestros derechos civiles y que, por el presente acto suscribimos CONTRATO DE
AYUDA BECARIA PARA LA PRACTICA DEL EJERCICIO PROFESIONAL
SUPERVISADO -EPS- contenido en las clausulas siguientes: PRIMERA: ‘LA
UNIVERSIDAD” otorga a favor de “LA/EL ESTUDIANTE” con fondos provenientes de la
(Unidad Académica) partida presupuestaria XXXX XXXX (XXXX XXX) la cantidad de XXX
QUETZALES EXACTOS (Q.XXXX), segin PUNTO XXXX Incisos XXXX (XXX) Subinciso

XXX (XXXX) del Acta Numero XXX guidn dos mil XXX (XX-20XX), de sesién ordinaria
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celebrada por la Junta Directiva de la Facultad/Consejo Directivo de XXXXXXXXX, el
lunes XXX de XXX de dos mil XXX, el que se trascribe literalmente la Junta
Directiva/Consejo Directivo, acordd: “XXX Otorgar ayuda becaria consistente en la
erogacion de XXX MIL QUETZALES EXACTOS (Q. XXXX) mensuales para cada
estudiante del XX del mes xxxx al XX del mes xxxxx de 20XX (XX meses), que asciende a
un total de XXXXX QUETZALES EXACTOS (Q. XXXX), bajo la partida presupuestal No.
XXXXXXXX, para el XXXXXX Grupo del Ejercicio Profesional Supervisado (afios/meses
de vigencia del EPS)...” SEGUNDA: La asignacion estipulada en la clausula anterior se
har4 efectiva en mensualidades de XXxXX quetzales exactos (Q.XXXX) contra la
presentaciéon del recibo correspondiente en el Departamento de Caja en las oficinas
centrales de la Universidad. TERCERA: El plazo de la ayuda becaria serd de
XXXXXXXXXX meses comprendidos del XXXXXXXXXXXXXXXXxxx. CUARTA: Yo XXXX
XXXX, en mi calidad de estudiante, me comprometo a cumplir con la totalidad de lo
convenido en el presente contrato y, en el caso de no hacerlo por causa imputable a mi
persona, reintegrar el monto total de las cantidades recibidas hasta la fecha del
incumplimiento, aceptando como validas y buenas con caracter de liquidas y exigibles las
cuentas que “LA UNIVERSIDAD” presente por conducto del responsable de Tesoreria
correspondiente, con la aprobacion del Director del Area de XXXX Socio-Preventiva y del
Decano/Director de la (Unidad académica ). Sujetdndome a las disposiciones contenidas
en el Programa y los Reglamentos citados en las clausulas anteriores para los casos de
incumplimiento por causas imputables al estudiante, asi como las sanciones que
determine la (Unidad Académica). En este presupuesto, renuncio al fuero de mi domicilio
y me someto al Tribunal competente de la Republica de Guatemala que ‘LA
UNIVERSIDAD” elija, en caso de ser necesario, sefialando como lugar para recibir
citaciones y/o notificaciones, el de mi residencia, ya indicado al inicio del presente
contrato. QUINTA: En los términos relacionados los otorgantes manifestamos nuestra
conformidad con todas y cada una de las clausulas del presente contrato, el cual es leido
por los comparecientes quienes, enterados de su contenido, objeto, validez y efectos
legales, lo ratificamos, aceptamos y firmamos.

XXXXXX

RECTOR

XXXXXX
LA/ EL ESTUDIANTE
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AUTENTICA

En la ciudad de Guatemala el XXX de XXX de dos mil XXX como Notario, DOY FE: que
las firmas que anteceden son auténticas por haber sido puestas el dia de hoy en mi
presencia, por el XXX XXXXX, quien es persona de mi conocimiento, y por XXXX, quien
se identifica con el Documento Personal de ldentificacion —DPI- Co6digo Unico de
Identificacidn —CUI- XXX XXXXX XXXX (XXXX) expedido por el Registro Nacional de las
Personas de la Republica de Guatemala. Quienes firman la presente acta de legalizacion

con el notario autorizante. —

XXXXXXXX
RECTOR
XXXXXX
) LA/EL ESTUDIANTE
ANTE MI:
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