Procedimiento para Solicitar Impresion y/o Disefio Grafico
Centro de Apoyo Tecnoldgico para el Aprendizaje (CATA)

La Unidad de Artes Graficas del Centro de Apoyo Tecnoldgico para el Aprendizaje (CATA) brinda
servicios de disefo e impresion de materiales para presentaciones cientificas, actividades educativas
y de promocion.

El CATA se encuentra ubicado en el primer piso de la biblioteca Conrado F. Asenjo del Recinto de
Ciencias Médicas. El horario para tramites de impresion y/o disefio es de lunes a viernes de
7:30 a.m. a 3:30 p.m. No se requiere cita previa para el ofrecimiento de los servicios. Para
orientaciéon, puede comunicarse al (787)758-2525 ext. 1101 o por correo electréonico a
catallOl.rcm@upr.edu.

I. Solicitudes de Servicio para Impresién o Disefio Grafico

e Las solicitudes de servicio de disefio y/o impresién se realizaran personalmente o por
correo electrénico (catallOl.rcm@upr.edu) con al menos tres dias de anticipacion.

e Toda solicitud debe incluir la siguiente informacién:
v Nombre
v’ Teléfono de contacto
v’ Correo electrénico
v’ Oficina/Programa/Decanato/Proyecto/Escuela
v’ Especificaciones del servicio, segin aplique (cartel, copia, disefio)
= cartel (poster, banner, rétulo) - Se recomienda verificar los requisitos de impresion
(tamario, orientacién) del lugar donde presentara el cartel, previo a su diseno.
medidas de impresién del archivo
orientacion (vertical/horizontal/cuadrado)
cantidad
tipo de papel
- semigloss (presentaciones, carteles, promociones)
- glossy (presentaciones, carteles, promociones)
- adhesivo (rétulos, promociones)
- vinyl (banners)
- canvas (enmarcados)
o con o sin montaje en D-board

@)
@)
@)
@)

= copias (hojas sueltas, opusculos, flyers, newsletters, otros)
tamarfio del papel (8.5x11,8.5x 14,11 x17)

o tipo de papel (20 Ibs. - 32 Ibs. - 80 Ibs.)

o cantidad

o color /blanco y negrol cara / 2 caras

(@]


mailto:cata1101.rcm@upr.edu
mailto:cata1101.rcm@upr.edu

Las solicitudes para la creacién de un disefio requieren coordinar una cita con uno de los
Disefiadores Graficos del CATA para discutir los detalles de la peticién. El tiempo que
tomara generar el disefio se estimara luego de la cita con el Disefiador Grafico.

Las solicitudes de carteles o copias deben estar acompanadas del archivo digital del
documento a imprimir. El archivo digital debe:
v’ ser trabajado con las dimensiones requeridas, o en proporcion para ser
ampliado/reducido
v’ entregado mediante un dispositivo de almacenamiento (USB) o correo electrénico
v’ grabado en formato PDF (preferiblemente) o Power Point.

Il. Tramite de Pago por los Servicios

El costo de impresidn se determinard luego de recibir la peticidn con la informacién
requerida.

Servicios que serdn costeados por el solicitante del servicio en su caracter individual: Se le
entregard la forma “Factura de Servicios” (Anejo 1) que debera abonar en la Oficina de
Recaudaciones del RCM y entregar evidencia de recibo al CATA para comenzar el trabajo.

Servicios gue seran sufragados con fondos de oficinas, programas, decanatos, proyectos o
escuelas: Se le entregard la forma de “Aprobacion de Servicios y Certificacion de Fondos”
(Anejo 2) para completar y devolver al CATA previo a comenzar el trabajo. Una vez
finalizado y entregado el trabajo, se le enviara la forma de Factura entre Cuentas (Anejo 3),
la cual deberd completar y devolver al CATA para el tramite correspondiente.




Anejo 1: Forma de Factura de Servicios

Universidad de Puerte Rico

Recinto de Ciencias Médicas

Decanato de Asuntos Académicos

Centro de Apoyo Tecnolégico para el Aprendizaje

Factura de Servicios

Servicios prestados en la Unidad de:
Arte

Servicios - 330104 (90140)
40181.388.291.4505.832.40EMP0010000.00

Fotografia

Servicios - 330104 (94505)
40181.388.291.4405.832.40EMP0010000.00

[ ] 1D Estudiante - 330104 (94506)
40181388 291.4168.832. 40EMP0010000.00

[ ] 1D Empleado - 330104 (94507)
40181.388.291.4599.832. 40EMP0010000.00

RCM-TV

Servicios - 330104 (94504)
40181.388.291.4404.832.40EMP0010000.00

Anfiteatro CATA

|:| Servicios - 330104 (94504)
40181.388.291.4404.832. 40EMP0010000.00

Total $

Favor de generar su pago a hombre de la Universidad de Puerto Rico

Autorizado por:

Fecha:

Patrono con Iguaidad de Opertunidad en el Empleo M/M/V/I
PO Box 365067, San Juan, Puerlo Rico. C0936-5067 Tel. (787) 758-2525, Exts. 1100, 1101. Email: catal101.rem@upr.edu




Anejo 2: Forma de Aprobacién de Servicios y Certificacion de Fondos

c ‘ A T
Formulario de Aprobacion de Servicios

Req. #: Fecha:

Centro de Apoyo Tecnoldgico para el Aprendizaje

Solicitante:

Departamento: Teléfono:

Trabajo Solicitado:

Aprobado por:

Nombre en letra de molde Firma

Certificacion de Fondos

Aprobado por:

Nombre en letra de molde Firma

Departamento:

Costo: NUm. de Cuenta:
Cédigo: [16321 []6331 []6461

Patrono con Igualdad de Oportunidad en el Empleo M/M/V/I Tel. (737] 758-2525, Ext. 1101/1100
Equal Employment Opportunity Emplayer M/W/V/H Correo electrénico: catall0l.rem@upr.edu




Anejo 3 — Forma de Factura entre Cuentas

- $ viol

WHoad avanigvy.LNoD 30 y40103did
$ JINVIANLs3 al
ewy g s Kpepyebay | _soinduiod ¢ oavIdna al
:MOd 0avE0oudY ‘81 NOIDVOIAIN3A LL
OLNIO3¥ 7130 AvaIIgvY.LNOD 3a YNIOI4O0 V130 OSN Vuvd $ AL WOH
ey294 leyded ey2a4
opezuainy ‘axdey ns o ‘ojdeq ejer 101de20y jop ULy opezuoyny “aidey ns o ojdeq ajer $ VI4vVd9O0104
ugp|oy epUBL 'Y Of
‘SeuojoRysnes| sepeapul ﬁ 3Ldv
us £ I I se| Se| € J9S uagep sauoideoue S|
It SO o Il uoJany sowsiu so| anbjanb A opeimaaye ey as ou aysnfe o obed |8 anb)
o sojmoiue soj od esnle o obed |8 ozuowe|iw iod sopeleios A sopiqioes uoieny sopesipull'sopensiuiwns Uossny SOIINGS © SOJNIME SO|
K 10deses op euuy e| osyuen sjussaid e sod|equie soines o sojndiye soj enb 0|41 y30]enb ‘Boeu0s se eusna Byse enb OJI4IL¥ID) JLYOdWI €L OIMVYLINN O1O3¥d ‘Z} NOIDdINOS3a "L AdVALLNYD 0L
T S 66LLT T B - $ vrvo 00°0000L00dINI0P'2E€8'66L L°L62'88E"L8LOY
= $ JINVION1S3 dl
- $ Oav31dn3 dl
- $ AL WO OIOIAY3S
= $ VIdvd90104 OIDING3S
00°00001L00dINT0Y'2E8 XXXX 162°88E" L 8LOY i $ 3LdV OIDINA3S ) ) XXXX' : )
Vav.iia3yov VIN3IND '6 AVaILNVD “L NOIOdINOS3a "9 vav.iig3a VIN3ND 30 O¥3NNN 'S

einjoed ap oJsWNN ‘g

SVY.LN3IND J¥LN3 VHNLOVA

Jopaaloy ojuswepedaq ‘z

WV1Vv0, alezipuaidy |2 eised ooibojousa) oAody ap ouad

[euolonsu| pepiun “|

SODJINIAVYOV SOLNNSY 30 OLVNVD3d

SVOIA3IN SYIONIO 30 OLNIOIY
OJ1d 01¥3nd 3a AvdadISd3IAINN

| uowisinbay ‘wnN

i

pj uoisses 1o yojeg

_ ugIsag / anbojg elouaiaey ¢

200 113 o12pol

I8/ [0Sl
[eosi4 ouy

ojeg
eyoa4



