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	IDEA-PROYECTO PARA CAE

(Solicitud para evaluar factibilidad técnica y financiera) 

	IP CAE Nº 
(a llenar por el FONTAR)


1. Nombre de la empresa solicitante del financiamiento 
Corresponde colocar el nombre completo o razón social de la empresa que presenta el proyecto y que percibirá el beneficio.

     
2. CUIT

	     


i) Actividad Económica
     
ii)  Vinculado al BICE (según Com. BCRA A 2140 complementarias y modificatorias): 
SI  FORMCHECKBOX 

NO  FORMCHECKBOX 

iii) Tipo de Empresa (según Com. BCRA A 4266 compl. y modif.)
 FORMDROPDOWN 







Sector
 FORMDROPDOWN 

3. Domicilio legal del Beneficiario

Calle:      
Localidad:      




Código Postal:      
Provincia:      
Teléfono:      




Fax:      
e-mail:      
Pagina Web:      
4. Domicilio donde se realizará el proyecto
Calle:      
Localidad:      




Código Postal:      
Provincia:      
Teléfono:      




Fax:      
e-mail:      
Pagina Web:      
5. Tipo de Empresa (Marcar según corresponda)

	S.A.
	 FORMCHECKBOX 

	S.R.L.
	 FORMCHECKBOX 

	Unipersonal
	 FORMCHECKBOX 

	Otra (Indicar)
	


i) Inscripción Reg. Pub. Com.
     
ii) Reg. Pub. Com. Jurisdicción
     
iii) Fecha
     
6. Composición del capital accionario (Indicar porcentajes) 
	Nacional
	      %
	Extranjero
	      %


i) Denominación Accionistas
     
ii) País de Radicación
     
iii)  Porcentaje de Participación 

     
7. Composición Societaria
     
	8. Año de Inicio de Actividades
	     


Corresponde al año de Inicio de Actividades de la empresa beneficiaria. 
	9. Año de constitución del Beneficiario
	     


Corresponde al año de constitución de la empresa beneficiaria. 

	10.  Duración de la Sociedad
	     


	11. CIIU de la Empresa Beneficiaria
	     


Código Industrial Internacional Uniforme correspondiente a las actividades de la Empresa.
12. Condición Impositiva ante: 
i) IVA 
 FORMDROPDOWN 





ii) Ingresos Brutos

 FORMDROPDOWN 







iii) Impuesto a las Ganancias
 FORMDROPDOWN 







13. Situación contable (últimos tres años)

	
	20     
	20     
	20     

	Facturación anual neto de IVA
	Mercado Externo
	     
	     
	     

	
	Mercado Interno
	     
	     
	     

	Activo
	Corriente
	     
	     
	     

	
	No corriente
	     
	     
	     

	Pasivo
	Corriente
	     
	     
	     

	
	No Corriente
	     
	     
	     

	Resultado
	
	     
	     
	     


14. Cantidad de personal ocupado

	Profesionales
	     

	Técnicos
	     

	Operarios Calificados
	     

	Operario No Calificados
	     


15. Representante ante el FONTAR
Consignar los datos del representante del beneficiario. Todo proyecto presentado ante el FONTAR debe tener un responsable con quien se tome contacto para todos los aspectos relacionados con su tramitación y evaluación. Agregar una nota con la acreditación por parte del beneficiario. 

Apellido y Nombre:      
Empresa a la que pertenece:      
Cargo:      
Dirección:      




Localidad:      
Provincia:      




CP:      
Teléfono:      




Fax:      
e-mail:      
16. Título del Proyecto (redactado en forma clara, concisa y sintética)

Es conveniente que el título se redacte en concordancia con el objetivo del proyecto de un modo sintético y sin ambigüedades. Se recomienda no utilizar más de una línea. El título tiene que dar una idea del proyecto y ser inteligible para un evaluador externo que no conozca ni la empresa, ni detalles específicos de sus productos.

     
17. Principales actividades de la empresa destinataria del Proyecto

     
Se deberá adjuntar Brochure.
18. Resumen descriptivo del proyecto

Describir las acciones  y estrategias principales para desarrollar el proyecto, mediante una enumeración secuencial de por lo menos tres pasos. 

     
(No más de 3500 caracteres)
19. Objetivo

Enuncie el objetivo principal tomando como criterio el propósito del proyecto y las acciones que describió en el Resumen.
     
(No más de 3500 caracteres)
20. Tipo de proyecto (Marcar según corresponda)

Los proyectos pueden ser de distinto tipo, según se trate de llevar a cabo  investigación (I+D), introducir nuevo equipamiento y realizar actividades de capacitación o cualquier tipo de acción tendiente a fortalecer la innovación y el desarrollo tecnológico de la empresa. Cada tipo de proyecto tiene en el FONTAR un tratamiento específico. En este apartado se debe marcar con una cruz el casillero correspondiente al tipo de proyecto de que trate la presentación. Para esto deben ser tomadas en cuenta las siguientes definiciones:

Los proyectos de investigación y desarrollo experimental (I+D) tienen como objetivo la producción de conocimientos potencialmente aplicables a una solución tecnológica cuyo desarrollo alcanza una escala de laboratorio, o equivalente. Esto generalmente implica un tipo de conocimiento público o semipúblico. 

Los proyectos de desarrollo tecnológico tienen como objetivo la producción de tecnologías a escala de planta piloto, prototipo y fábrica. En función de la escala y de la complejidad de los procesos, pueden darse distintas combinaciones de investigación y de ingeniería de procesos y productos. Este tipo de proyecto representa una fase más avanzada en el proceso de producción de tecnologías y corresponde a un punto del ciclo de la innovación más próximo a la efectiva puesta en producción. Normalmente, los conocimientos producidos mediante estos proyectos están protegidos por pautas de confidencialidad.

Los proyectos de modernización tienen como objetivo la adopción de tecnología incorporada en bienes de equipo, así como la adopción de nuevos procesos y materiales, el cambio de escala de producción o las transformaciones organizativas tendientes a la optimización del nivel tecnológico de la empresa.

	I+D 
	 FORMCHECKBOX 

	Desarrollo tecnológico
	 FORMCHECKBOX 

	Modernización Tecnológica
	 FORMCHECKBOX 



21. Duración estimada (en meses):
Corresponde al período que abarcará desde el primer desembolso hasta lograr los resultados esperados. (Finalización del proyecto definido en esta presentación).

	     



22. Presupuesto aproximado 

Indicar como estará compuesto el monto total del proyecto, describiendo los bienes a adquirir, las consultorías a realizar, RRHH y todo otro gasto necesario para la ejecución del proyecto.
	
	FONTAR
	Empresa
	Total

	Maquinarias y Equipos
	     
	     
	     

	Personal
	     
	     
	     

	Instalaciones
	     
	     
	     

	Materiales e insumos
	     
	     
	     

	Servicios de terceros
	     
	     
	     

	Otros
	     
	     
	     

	TOTAL
	     
	     
	     


Moneda Pesos y los costos no deben incluir IVA 

· Con respecto a la información del equipamiento se requiere en caso de que sea importado: 

· Descripción detallada del bien objeto de la consulta. 

· Posición arancelaria de la Nomenclatura Común del MERCOSUR (NCM). 

· Datos técnicos del bien, página WEB del fabricante y/o folletería pertinente.
23. Localización del Proyecto

Lugar donde se realizará el proyecto.

Calle:      
Localidad:      




Código Postal:      
Provincia:      
Teléfono:      




Fax:      
e-mail:      
OBSERVACIONES:

     
24. Breve justificación y antecedentes 

Indicar si existen antecedentes locales e internacionales que permitan sustentar la solución tecnológica elegida en este proyecto, o si han existido proyectos similares o afines de previa ejecución por parte del equipo técnico, relacionados con la actual presentación. Indicar asimismo si el equipo técnico ha enfrentado problemas similares con anterioridad.

Justificar la alternativa tecnológica escogida, demostrando haber considerado otras posibilidades.

     
25. Riesgo Técnico (No comercial, ni financiero)

     
26. Director Técnico del Proyecto

Si el proyecto tiene Director y Codirector amplíe el campo ingresando los datos de este último. 

Nombre:      
Institución:      
Profesión:      
e-mail:      
27. Otras empresas participantes (Indicar aquellas empresas con las que se ha establecido algún contacto para su intervención en el proyecto o con las que ya está trabajando en las ideas preliminares).
Es conveniente que ordene las empresas participantes colocando primero la de mayor intervención en el proyecto. Si son más de tres amplíe los campos del formulario y en tal caso puede describir el tipo de participación que desarrollará cada una de ellas. 

Nombre:      
Tipo de institución:      
Nombre:      
Tipo de institución:      
Nombre:      
Tipo de institución:      
28. Situación previsional e impositiva

     
29. Estado de las deudas bancarias y financieras

Deuda bancaria a la fecha. 

	Banco
	Línea
	Margen calificado
	Saldo actual

	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     


30. Descripción de las garantías que puede ofrecer y valor estimado 

     
31. Bancos con los que opera

	Banco
	Sucursal

	     
	     

	     
	     

	     
	     

	     
	     


Se deberá adjuntar:
· Copia último balance. 

La presente solicitud reviste carácter de declaración jurada.



     





           

……………………………………
………………………………….


Lugar y fecha
Firma del beneficiario


     
     

………………………………….
………………….…………….

Aclaración




           Cargo


Nota: 

El acuse de recibo no implica conformidad a la presente Solicitud.
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“El titular de los datos personales tiene la facultad de ejercer el derecho de acceso a los mismos en forma gratuita a intervalos no inferiores a seis meses, salvo que se acredite un interés legítimo al efecto conforme lo establecido en el artículo 14, inciso 3 de la Ley Nº 25.326”.

“La DIRECCION NACIONAL DE PROTECCION DE DATOS PERSONALES, Órgano de Control de la Ley Nº 25.326, tiene la atribución de atender las denuncias y reclamos que se interpongan con relación al incumplimiento de las normas sobre protección de datos personales”.
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DECLARACIÓN JURADA

El que suscribe,      , en su carácter de       de la empresa      , quién acredita identidad con  (Documento de Identidad: Tipo       Nº      ) 

MANIFIESTA CON CARACTER DE DECLARACION JURADA:

1) Que para la financiación parcial del proyecto de Modernización Tecnológica objeto de la solicitud  correspondiente a la Operatoria CAE – BICE.
	NO HA SOLICITADO 
	 FORMCHECKBOX 


	HA SOLICITADO Y SE ENCUENTRA EN TRAMITE
	 FORMCHECKBOX 


	HA OBTENIDO
	 FORMCHECKBOX 



(márquese lo que corresponda)

un beneficio promocional no susceptible de reintegro - adicional a la referida asignación de Financiamiento, del Estado Nacional, Provincial o Municipal, conforme con el siguiente detalle:

a.
Régimen del beneficio adicional solicitado/obtenido:           

b.
Organismo o dependencia estatal ante quien se solicito/de quien se obtuvo:            

c.
Monto solicitado/obtenido del beneficio promocional adicional:           

2) Que se compromete a informar dentro de los CINCO (5) días hábiles administrativos anteriores a la firma del correspondiente Acuerdo, cualquier modificación relativa a la situación declarada en el apartado precedente.

........................................................


FIRMA

Nota: La firma de la presente declaración jurada será certificada por autoridad judicial, escribano público, en su caso, con firma legalizada, o bien puesta en presencia de funcionario de la ANPCYT, el que dejará de ello debida constancia. 

DECLARACION JURADA AMBIENTAL y de SEGURIDAD e HIGIENE
La presente declaración jurada, se suscribe en el marco del Convenio de Participación entre la ANPCyT y el BICE y en relación con  el proyecto presentado por la entidad ó institución beneficiaria que a continuación se menciona. 

El que suscribe,      , en su carácter de       de       quién acredita identidad con (Documento de Identidad: Tipo       N°      )

MANIFIESTA CON CARACTER DE DECLARACION JURADA LO SIGUIENTE: 

I. COMPROMISO DE CUMPLIMIENTO DE LA NORMATIVA AMBIENTAL Y DE SEGURIDAD E HIGIENE  VIGENTES.  

1)
Dar estricto y acabado cumplimiento a la totalidad de la normativa ambiental vigente (en los ámbitos Nacionales, Provinciales y Municipales)  

2)
Asumir  el compromiso de adoptar medidas mitigadoras, necesarias y de control en caso de verificarse (durante la ejecución del proyecto), posibles y/o eventuales  riesgos ambientales o a la salud humana

3)
Asumir el compromiso de cumplir la totalidad de las normas de seguridad e higiene industrial de la Superintendencia de Riesgos de Trabajo (S.R.T.) del Ministerio de Trabajo Ley N°19587 y sus reglamentos. 

II. DECLARACION JURADA SOBRE POSIBLES IMPACTOS SOCIO - AMBIENTALES  Y DE SEGURIDAD.
En caso de que el proyecto presentado pudiere ocasionar posibles impactos socio – ambientales, marque con una cruz (X) SI ó NO según corresponda:     

A) Posibles riesgos ambientales del proyecto relacionados con la generación de residuos, emisiones o efluentes.  SI  FORMCHECKBOX 
  NO  FORMCHECKBOX 
 
(En caso afirmativo declare a continuación las medidas específicas de control que se llevarán a cabo para asegurar la debida protección ambiental) 

	     


B) Posibles riesgos a la salud, por el trabajo con productos químicos, sustancias radiactivas, agentes patógenos y/o condiciones de trabajo riesgosas.  SI  FORMCHECKBOX 
  NO  FORMCHECKBOX 
 

(En caso afirmativo declare a continuación las medidas propuestas para la protección personal de los investigadores y/o operadores de equipamiento)

	     


C) Posibles impactos ambientales negativos a ecosistemas que proviene de la ejecución del proyecto y/o de su aplicación.  SI  FORMCHECKBOX 
  NO  FORMCHECKBOX 

(En caso afirmativo declare las debidas medidas para minimizar dichos impactos)   

	     


D) Posibles impactos sociales negativos del proyecto sobre comunidades de pueblos originarios. 

SI  FORMCHECKBOX 
  NO  FORMCHECKBOX 
 

(En caso afirmativo declare a continuación las medidas para evitarlos) 

	     


E) OTROS IMPACTOS SOCIO – AMBIENTALES: 
	     


III. INFORMACION SOBRE PERMISOS. 

La beneficiaria se compromete a aportar  los permisos y/o autorizaciones ambientales que le sean requeridas para el proyecto.  

NOTA: El que suscribe en el carácter antes invocado DECLARA BAJO JURAMENTO que los datos consignados en la presente son correctos y completos, y que esta declaración ha sido confeccionada sin omitir ni falsear dato alguno que deba contener, siendo fiel expresión de la verdad. Consecuentemente, la falsedad u ocultamiento de de datos, dará lugar ala no aprobación La declaración de caducidad de todos los plazos, a opción del BICE y/o de la AGENCIA.

FIRMA: ...........................................................

ACLARACION:           

� Indicar porcentaje de participación con derecho a voto.
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