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PROGRAMA DE FORMACIÓN CIBERES

Cumplimentar y enviar por e-mail a roser.mias@ciberes.org
	SOLICITUD AYUDAS a la CAPTACIÓN DE RECURSOS EXTERNOS


	Nombre y apellidos:
	

	Teléfono de contacto:
	

	E-mail de contacto:
	

	Nº DNI / NIE / Pasaporte:
	

	Servicio : (Describir el servicio solicitado) 


	Personal experto
	
	

	Empresa externa
	
	

	Grupo CIBERES
	
	

	Línea de investigación en la que se integra el proyecto: 


	
	

	Responsable del grupo: 

Centro:                                                                                   Población: 


	Fecha:                                                                    Firma del solicitante:

                                                                               Nombre: 


	 Firma del responsable del grupo CIBERES:

  Nombre: 



Cumplimentar y enviar por e-mail a roser.mias@ciberes.org
	Proyecto presentado.
Programa: 

Convocatoria: 

Título: 
I.P.:                                                                              Referencia: 
Agencia Financiadora:  
Fecha de inicio:                                                           Fecha de finalización: 


	¿Pertenece el proyecto a un Programa Corporativo de Investigación?
                                    SI (                           NO (
   En caso afirmativo, especificar:


Programa:


Línea:


Código proyecto:


	¿Participan otros grupos de CIBERES en el proyecto?

                                    SI (                           NO (
    En caso afirmativo, especificar grupo/s:


	¿Participan otros CIBER en el proyecto?

                                    SI (                           NO (
    En caso afirmativo, especificar:



Cumplimentar y enviar por e-mail a roser.mias@ciberes.org
	Resumen del proyecto a presentar (Abstract, Objetivos y Financiación CIBER) 



Cumplimentar y enviar por e-mail a roser.mias@ciberes.org
	Carta de aceptación del Investigador Principal, en la que se especifique el compromiso del grupo y del solicitante de presentar el proyecto bajo el marco de CIBER
Fdo.:

Nombre: 



Para dar comienzo a la evaluación de la solicitud, este formulario, junto al resto de la documentación escaneada, deberá enviarse por correo electrónico a:

roser.mias@ciberes.org
En _____________________ a _____ de_____________________ de 201_
FIRMADO:

El solicitante

La presentación de una solicitud de ayuda conlleva el consentimiento para: a) la comunicación a terceros de los datos recogidos en la misma, con objeto del tratamiento posterior de los datos con fines históricos, estadísticos o científicos, en el marco de la Ley Orgánica 15/1999, de 13 de diciembre, de Protección de Datos de Carácter Personal; y b) la utilización, por parte del órgano instructor o del órgano concedente, de medios electrónicos para la práctica de las notificaciones que se realicen a lo largo del procedimiento.

Procedimiento: La documentación requerida deberá hacerse llegar vía correo electrónico a roser.mias@ciberes.org  haciendo constar de forma expresa que se corresponde con esta convocatoria, mediante el acrónimo AYUDAS CAPTACIÓN  RE CIBERES 2017.
Se podrán ejercer los derechos de acceso, rectificación, cancelación y posición de sus datos personales, en los términos legales marcados por la Ley 15/1999, mediante correo a la misma dirección.
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