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Nombre de la coleccion: FOLIO:
Responsable de la coleccién de datos: FECHA DE SOLICITUD: | |
NOMBRE Y FIRMA DIA WES ANO
Laboratorio o proyecto: TELEFONO:

En caso de ser datos abiertos, manifiesto mi conformidad para que

TIPO DE DATOS DIFUSION la informacion sea difundida a través del portal electrénico de la
UNINMAR sin restriccion alguna

Datos abiertos

Taxondmicos |:| Restringidos

Ambientales |:| Con licencia

Documentales |:| Migracion a NOMBRE Y FIRMA DEL RESPONSABLE DE LA COLECCION
base de datos

UNINMAR

DESCRIPCION BREVE DE LA COLECCION DE DATOS

PERSONAS A LAS QUE SE LES AUTORIZA LA EDICION DE LA INFORMACION

EN CASO DE SER INFORMACION RESTRINGIDA, ESPECIFICAR PERSONAS QUE TENDRAN ACCESO A LA INFORMACION

CUANDO SE REQUIERA EL SERVICIO DE CAPTURA DE

FECHA DE ENTREGA DE DATOS: INFORMACION ANALOGA O SE REQUIERAN RECURSOS EXTERNOS

LAPSO DE TIEMPO PARA PUBLICACION: COSTO:

CON CARGO A:

VO. BO DE CONFIRMACION DE
REQUISITOS

VO. BO. SUFICIENCIA

PRESUPUESTAL AUTORIZO

SOLICITA

NOMBRE Y FIRMA
SECRETARIO O JEFE DE
UNIDAD ADMINISTRATIVA

NOMBRE Y FIRMA
RESPONSABLE DE LA
UNINMAR

NOMBRE Y FIRMA NOMBRE Y FIRMA
RESPONSABLE DE

PRESUPUESTO

Nota 1: Es necesario elaborar una solicitud por cada coleccion de datos.

Nota 2: Si un trabajo requiere ser modificado después de que dio inicio el servicio, ir a hoja 2.

Nota 3: El lapso de tiempo de publicacion estara sujeto a disponibilidad de la infraestructura en TIC, asi como a la entrega
de los datos y metadatos completos.



UNIVERSIDAD NACIONAL AUTONOMA DE MEXICO ICML-FP0O1-UNINMAR-01
INSTITUTO DE CIENCIAS DEL MAR Y LIMNOLOGIA Fecha de emisién 2029.05.24
FORMATO DE SOLICITUD DE INCORPORACION DE —
DATOS AL REPOSITORIO INSTITUCIONAL Revision 1
Pagina 2de?2

Si un trabajo requiere ser modificado después de que dio inicio el servicio, debe indicarse la causa de la
modificacion y la aceptacion por parte del solicitante, indicando la verificacion de la informacion

Causa de la modificacion:

Verificacion realizada:

Modificacion efectuada:

Aceptacion de la modificacion Enterado

Firma del responsable de la coleccion Firma del Analista de UNINMAR
de datos
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