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INVITACIÓN A PRESENTAR POSTULACIONES A LOS CURSOS DE FORMACIÓN EN BIOTECNOLOGIA DEL 
CENTRO LATINOAMERICANO DE BIOTECNOLOGÍA (CABBIO) 

 
 

ANEXO 1 - CARTA DE POSTULACIÓN DEL GRUPO DE INVESTIGACIÓN, DESARROLLO TECNOLÓGICO E 
INNOVACIÓN Y DEL POSTULANTE  

 
(Ciudad), (Día) de (Mes) de 2023 
 
 
Señores  
MINISTERIO DE CIENCIA, TECNOLOGÍA E INNOVACIÓN 
Av. Calle 26 # 57-41 Torre 8 pisos 2 al 6 
Bogotá D.C. 

 

Asunto: Carta de postulación a los cursos teórico- prácticos que oferta el Centro Latinoamericano de Biotecnología 
(CABBIO) 
 

Respetados señores, 

 

Por medio de la presente yo NOMBRE DEL LIDER DEL GRUPO DE INVESTIGACIÓN, identificado(a) con cédula de 
ciudadanía número (Número de identificación), como líder del grupo de investigación de investigación, desarrollo 
tecnológico e innovación (Nombre del grupo y código), presento al nombre del postulante y número de identificación a la 
invitación (nombre de la invitación), el cual cumple con requisitos de postulación.  

 

De la misma forma, mediante la presente me permito establecer los compromisos que enuncio a continuación: 

 
ACEPTAMOS expresa e irrevocablemente que conocemos detalladamente las características, requisitos y condiciones 
de la invitación (nombre de la invitación), de manera que nos sometemos a lo establecido en la invitación y los anexos 
determinados por el Ministerio para la financiación de la movilidad internacional (tiquete aéreo, ida y vuelta, en clase 
económica al aeropuerto más cercado donde se impartirá el curso CABBIO) en caso de que la postulación resulte 
financiable.  
 
Por parte del postulante:  
 
Con la presente manifestación inequívoca de voluntad, declaro que en caso de ser beneficiado en la invitación (nombre 
de la invitación), el tiquete aéreo será recibido en los términos que el Ministerio establezca; comprendo y acepto que la 
no aceptación o el incumplimiento de alguna de las condiciones establecidas, dará lugar a la pérdida definitiva del 
beneficio  
 
Declaro que la información suministrada es veraz, corresponde a la realidad y es coherente con lo consignado en el 
Sistema Integral de Gestión de Proyectos - SIGP. En caso de encontrarse alguna incoherencia o inconsistencia en la 
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información o documentación suministrada, el Ministerio podrá en cualquier momento, rechazar esta postulación 
finiquitar el beneficio, sin perjuicio de las acciones legales correspondientes”. 
 
Atentamente,  
 
_________________________________ 
FIRMA 
LIDER GRUPO DE INVESTIGACIÓN  
CC 
DIRECCIÓN  
TELÉFONO 
 
_________________________________ 
FIRMA DEL POSTULANTE 
CC 
DIRECCIÓN  
TELÉFONO 
 


