
      

ANEXO I  

FORMULARIO DE SOLICITUD DE AYUDA PARA LA  

PUBLICACIÓN EN ACCESO ABIERTO EN REVISTAS JCR 

 

Datos del solicitante (debe ajustarse a lo dispuesto en el artículo 4 de esta convocatoria) 

1. Nombre completo: 

2. Tipo de contrato: 

3. Afiliación: 

4. Código ORCID: 

 

Datos del congreso 

5. Nombre del Congreso 

6. Fechas de celebración 

7. Lugar de celebración (ciudad y país) 

8. URL de la página Web de la conferencia 

9. Indicios de calidad del congreso  

a. Posición en rankings internacionales si existen 

b. Número de ediciones 

c. Ratio de aceptación de ponencias 

d. Editorial de publicación de las actas  

10. ISBN/ISSN (si está ya disponible) 

11. DOI de la publicación 

 

Datos de la factura 

1. Cantidad solicitada en concepto de inscripción  



      

2. Documento (o URL de la página Web) en donde aparece dicho concepto y cantidad 

a. URL 

b. Se adjunta documento 

3. Cantidad solicitada en concepto de viaje (si se solicita) 

Exclusivo para miembros UPM – para facturas abonadas con anterioridad a la fecha de cierre de 

esta convocatoria: 

4. Indicar el código OTT del proyecto al que se ha cargado la factura 

5. Indicar el número de apunte OTT 

 

Se adjunta (obligatorio): 

Fichero  PDF  de  la  comunicación  o  ponencia  en  la  que  el  solicitante  aparece  con  la 

afiliación del Center  for Computational Simulation y de  la Universidad Politécnica de 

Madrid. 

Carta de aceptación de la publicación o documentación acreditativa equivalente emitida 

por el comité de programa o de organización del congreso. 

Documento  acreditativo  del  tipo  de  participación  del  solicitante.  Se  considerará 

"Conferenciante  invitado" aquel ponente  invitado por  la organización del congreso a 

realizar una ponencia en función de su prestigio personal, sin estar sujeto al proceso 

normal de revisión. 

En el caso de solicitar  la ayuda para gastos de viaje, documentos pre y postviaje con 

todos los comprobantes originales. 

 

Al enviar este formulario, soy consciente de que acepto todas las condiciones y obligaciones 

que se reflejan en las bases de esta convocatoria.  

 

     Fdo. 

Investigador Solicitante 

     Fecha 
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