
 

CERTAMEN NACIONAL NIVEL I  
20 y 21 de Octubre de 2011 

Río Cuarto – Córdoba 
  

SEGUNDA CIRCULAR INFORMATIVA 
 

Esta circular se remite sólo a los colegios que acc edieron a la instancia nacional. 
La misma brinda información sobre los aspectos más importantes de este certamen. 

 
1. Alojamiento  
 
* Desde la secretaría de Olimpíada se realizarán las reservas de hotel y la DISTRIBUCIÓN para 
todos los equipos participantes, para ello: 
* Todos los coordinadores deberán bajar de nuestra web (www.oab.org.ar), completar y enviar la 
ficha de inscripción del equipo para este certamen, antes del 7 de octubre . La misma debe ser 
enviada por fax al 0358-4676180 o por mail a  infoab@exa.unrc.edu.ar .  
* Cada equipo podrá consultar sobre su lugar de alojamiento a partir del día 14 de octubre  en 
nuestra página web o en la secretaría. 
* Todos los equipos (3 titulares y 1 coordinador colegial ) tendrán cubierto el alojamiento al 
menos un día  correspondiente al certamen nacional, el día jueves 1. 
* Los equipos de más de 400 km tendrán cubierto además del día jueves, el alojamiento del día 
miércoles 19 de octubre. 
* Los equipos que no  se alojen en los hoteles asignados por la Olimpíada, deberán hacerse cargo 
de los gastos, como así también toda persona que no  pertenezca al equipo titular participante. 

 
IMPORTANTE:  
La distribución de los equipos en los hoteles de nuestra ciudad será realizada en nuestra 
secretaría.  
Cada equipo (3 titulares y 1 coordinador colegial) podrá incluir en su grupo: 
* Hasta 3 alumnos suplentes, si los mismos presentan trabajo en el Simposio para Suplentes, de 
lo contrario sólo 1 Suplente.  
* ÚNICAMENTE SE PERMITIRÁ  1 DOCENTE ACOMPAÑANTE RELACIONADO A LAS 
CIENCIAS NATURALES PARA EL CASO EN EL QUE EL EQUIPO  PRESENTA TRABAJO EN 
EL SIMPOSIO.  
 
Para garantizar la reserva de plazas para suplentes y acompañantes, deberá confirmarse su 
asistencia hasta el 7 de octubre (en la ficha de inscripción). De otro modo esto no será 
garantizado. Se recuerda que el colegio participant e deberá hacerse cargo de todos los 
gastos de suplentes y docente acompañante. 
 
Se recuerda: Los equipos NO podrán realizar reserva s de hotel en forma particular , las 
mismas se harán desde la secretaría de la OAB. Soli citamos colaboración con la secretaría 
en este sentido. 

 
2. Comidas  
 
* La OAB se hará cargo de los  almuerzos  de los días jueves y viernes, y de la cena del día  
jueves, de todos los equipos conformados por 3 titu lares y 1 coordinador . Los tickets 
correspondientes serán entregados durante la acreditación (jueves 20 a las 10 hs.).  
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3. Transporte : (Líneas recomendadas: 2, 5, 6, 8, 12, 13, 16, 17 consultar en su hotel). Precio del 
boleto local: $2,5.  

 
Importante  

 
Son considerados coordinadores los ya inscriptos en junio, en caso de reemplazo del mismo, la 
ficha debe estar acompañada por una nota del directivo del establecimiento. 
 
� Todos los integrantes del equipo deben asistir con su DNI. Caso contrario no podrán 

participar del certamen.  
� Ningún equipo podrá participar si no se presenta en compañía de su coordinador colegial. 
� Se prohibirá  el uso de celulares y cámaras fotográficas durante  los exámenes, los 

equipos que no cumplieran con este requisito podrán  ser descalificados.   
� Luego del examen teórico, los equipos podrán consultar su ubicación para el inicio del examen 

práctico del día viernes.  
 

 
PROGRAMA PRELIMINAR: JUEVES 20 DE OCTUBRE  

 
 
 

9:00 hs:  Acto de Apertura. 
10:00 hs : Acreditación e Inscripciones 
11:30 hs : Almuerzo. 
13:15 hs : Examen Teórico. 
14:00 hs : Talleres docentes y Actividad para suplentes. 
20:00 hs : Cena “20 aniversario de la OAB”. 
 
SOBRE LOS EXÁMENES  
 

 
� Examen Teórico 
 
El examen teórico consistirá en preguntas conceptuales de respuestas cortas y elección múltiple, 
y en la resolución de situaciones problemáticas (interpretación de gráficos, esquemas, análisis de 
resultados experimentales, etc.) La forma de responder será a través de planillas a modo del 
certamen intercolegial. 
 
� Examen Práctico (TEMARIOS EN WEB: www.oab.org.ar/  datos útiles 2011) 
 
Consistirá en dos exámenes de alrededor de 1 hora de duración cada uno. Los mismos versarán 
en: 
 
TEMAS:  PLANTAS VASCULARES Y GENÉTICA .  
 
ACTIVIDADES PARA DOCENTES   (Todas las inscripciones se realizarán el día jueves 
20 de Octubre durante la acreditación) 
 
* Los temas propuestos serán publicados en la página web (www.oab.org.ar ) a partir del 
día 17 de Octubre . 
 
 

**Para el cumplimiento de los horarios establecidos  en los exámenes  se solicita 
puntualidad. El tiempo de tolerancia será de 10 min utos, luego de éste no se 
permitirá el ingreso.  



SIMPOSIO PARA SUPLENTES : “La actividad experimental como una estrategia 
didáctica fundamental en la enseñanza de la Biologí a” (Se evaluará la creatividad u 
originalidad para presentar algún proceso biológico  en una experiencia de 
laboratorio)  
Fecha límite de inscripción: 14 de Octubre  (enviar resumen vía mail)  Buscar 
información en reglamento de simposio de la  página web (www.oab.org.ar ). 
Presentación de posters en los que se expresen resultados de experiencias o proyectos 
de trabajo sobre sexualidad en la escuela. 
 

PROGRAMA PRELIMINAR: VIERNES 21 DE OCTUBRE  
 
8:30 hs : Examen Práctico. 
11:30 hs : Almuerzo. 
16:30 hs : Acto de cierre. 
 
 
Esta información está disponible en nuestra página web: www.oab.org.ar  

 
Secretaría de la OAB: TE. / Fax: 0358 – 4676180. Ag encia Postal N° 3 X 5804 ZAB Río Cuarto 

e-mail: infoab@exa.unrc.edu.ar 
 

• Teléfonos de  Emergencias  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
INFORMACIÓN ADICIONAL (PARA DOCENTES ACOMPAÑANTES Y SUPLENTES) 
 
 
 
 
 
 
 
TELÉFONOS DE EMPRESAS DE REMISES 

NUEVO NORTE: 08008880045/ 4644444  REMISES SUR: 0800-666-2322/4643500 

PRONTO: 4638800     PREMIER. 0800-6661166/ 4646666 

REMISES YA: 4641111/114- 08009990777   

Centro de Salud Municipal: 4671271 
Bomberos: 100 / 4621700 / 4645823 
Radiopatrulla: 101 
 

TRANSPORTES DE LARGA DISTANCIA : En las páginas dadas a continuación podrán 
encontrar los datos de las boleterías existentes en la terminal de ómnibus de Río Cuarto 
 
http://www.intertournet.com.ar/terminales/rio_cuart o.htm 
http://www.riocuarto.gov.ar/institucional.php?id=67  

COMIDAS: DESDE $ 45 
TRANSPORTE: URBANO $2,5  
REMISES: DESDE $ 25 (DESDE EL CENTRO DE LA CIUDAD A LA UNRC). 
ALOJAMIENTO: DESDE $ 120 
 



PLANILLA PARA CONFIRMAR EL EQUIPO   (ENVIAR ANTES D E: 7 DE OCTUBRE) 

INSTITUCIÓN:..............................................................................   Nº EQUIPO:...................II... 
 
TIPO DE GESTIÓN:      ESTATAL (…...)     PRIVADA SUBSIDIADA (……)       PRIVADA (…..) 
 
¿ES LA PRIMERA PARTICIPACIÓN EN ESTE CERTAMEN? ................................................. 
 
LOCALIDAD.................................................... PROVINCIA:........................................................ 
 
NOMBRE DEL COORDINADOR:......................................................... DNI:................................ 
 
Nº DE CELULAR DEL COORDINADOR:…(……………………)…………………………………….. 
 
TITULARES: 
 
NOMBRE Y APELLIDO DNI CURSO 
 
 

  

 
 

  

 
 

  

 
SUPLENTES (se aceptarán hasta 3 suplentes a los equipos que presenten trabajo en simposio, en caso 
contrario sólo podrá asistir  1 suplente).  

COMPLETAR SEGÚN CORRESPONDA: 
* CON TRABAJO PARA SIMPOSIO DE SUPLENTES 

 
TÍTULO DE TRABAJO EN SIMPOSIO: ....................................................................................... 
 
NOMBRE Y APELLIDO DNI CURSO 
 
 

  

 
 

  

 
 

  

 
* SIN TRABAJO PARA SIMPOSIO DE SUPLENTES: 

 
NOMBRE Y APELLIDO DNI CURSO 
 
 

  

(SÓLO SI EL EQUIPO PRESENTA TRABAJO EN SIMPOSIO O LA  PROCEDENCIA DEL MISMO 
SUPERE LOS 800 KM, COMPLETAR LOS SIGUIENTES DATOS ) 

¿ASISTIRÁ ALGÚN DOCENTE ACOMPAÑANTE, ADEMÁS DEL COORDINADOR COLEGIAL? 
 
 
 
 
SI SU RESPUESTA ES SÍ, COMPLETAR LOS DATOS Y ANEXAR A LA PRESENTE, UN 
CERTIFICADO DE PERTENENCIA AL ESTABLECIMIENTO, DE O TRO MODO NO SERÁ 
ACEPTADO.  
 
NOMBRE DEL DOCENTE:.......................................................................................................... 
 
DNI:...................................................... TÍTULO:.......................................................................... 
                                                                               (relacionado a las ciencias naturales)  
 
FECHA Y HORARIO ESTIMATIVO DE ARRIBO A RÍO CUARTO:................................................. 
(datos imprescindibles para aceptar esta planilla c omo válida) 
FECHA Y HORARIO ESTIMATIVO DE PARTIDA DE RÍO CUARTO:............................................. 
 
INSCRIPCIÓN A ACTIVIDADES PARA DOCENTES: 
 
� SE REALIZARÁN EL DÍA JUEVES 20 DURANTE LA ACREDITACIÓN). 
 
IMPORTANTE: 
� SI SE EXCEDIERA EL PLAZO PARA EL ENVÍO DE ESTA INFORMACIÓN, NO SE HARÁN LAS 

RESERVAS CORRESPONDIENTES.  
EN EDICIONES ANTERIORES ALGUNOS EQUIPOS NO PRESENTA RON ESTA INFORMACIÓN EN 
TIEMPO Y FORMA. PARA ESTE AÑO, LA SECRETARÍA DE LA OAB NO SE OCUPARÁ DE 
RECLAMARLA. SU ENVÍO ES RESPONSABILIDAD EXCLUSIVA D E LOS PARTICIPANTES.    
� SI EL EQUIPO DECIDIERA NO ASISTIR AL CERTAMEN DEBERÁ ENVIAR UNA NOTA A LA 

SECRETARÍA EXPLICANDO LA SITUACIÓN ANTES DE LA FECHA ESTABLECIDA  (7 DE 
OCTUBRE). 

 
• LOS DATOS AQUÍ REGISTRADOS CORRESPONDEN AL EQUIPO ASISTENTE Y CUALQUIER 
MODIFICACIÓN QUE SURJA DEL EQUIPO E IMPLIQUE GASTOS , ÉSTOS SERÁN AFRONTADOS 
POR EL EQUIPO, COMO ASÍ TAMBIÉN EL ARREGLO DE LAS R ESERVAS. CADA HOTEL SE 
RESERVA EL DERECHO A  ACEPTAR O NO EL CAMBIO.  
• LA OLIMPÍADA NO SE HACE CARGO DE RESERVAS PARA PERSONAS QUE NO PERTENEZCAN 
A LA ESCUELA PARTICIPANTE Y NO FIGUREN EN ESTA PLANILLA. 
 
 

SI NO 

Sello del establecimiento 


