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SOLICITUD DE BECAS POSTDOCTORALES DE EXCELENCIA PARA ESTANCIAS EN CENTROS EXTRANJEROS. DOCUMENTO ACREDITATIVO DE ADMISIÓN

A
DATOS DE LA PERSONA SOLICITANTE (*)

COGNOMS / APELLIDOS 


NOM / NOMBRE

DNI/NIE



B
CENTRO RECEPTOR

CENTRO DE DESTINACIÓN


INSTITUCIÓN A LA QUE PERTENECE



DOMICILIO (CALLE/PLAZA Y NÚMERO)


C. POSTAL


CIUDAD



PAIS


TELÉFONO


FAX


CORREO ELECTRÓNICO



C
INVESTIGADOR RESPONSABLE DEL EQUIPO INVESTIGADOR RECEPTOR (*)

COGNOMS / APELLIDOS 


NOM / NOMBRE

CÀRREC/ CARGO 



D
DECLARACIÓN  (*)

_________________________________________como responsable del centro __________________________________________, certifico que el

sr./a. ________________________________________________________ha sido admitido para realizar una estancia cuya duración abarca desde el

_______ de _______________ de 200_  hasta el ___________de ___________________de 200_.

____________________,  ___ d ________________  de 200_

El/La responsable del centro 

Sello                     

Firma: _______________________



Las actividades que realizará serán



(*) Los datos contenidos en esta solicitud podrán ser incorporados a un fichero informatizado con una finalidad exclusivamente administrativa (art. 10 al 13 del Decreto 96/1998, de 6 de julio, del Gobierno Valenciano, y la Ley Orgánica 15/1999,m de 13 de diciembre). 

La persona firmante se hace responsable de la veracidad de todos los datos contenidos en este documento, sin perjuicio de la possible comprobación, si procede, por parte de la Dirección General de Investigación y Transferencia Tecnológica.
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