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                         Vicerrectorado Investigación, Transferencia y Divulgación Científica
IMPRESO DE SOLICITUD FORMAL DE AUTORIZACIÓN PARA LA REALIZACIÓN DE ESTANCIAS INVESTIGADORAS EN EL SENO DE LOS GRUPOS DE INVESTIGACIÓN DE LA USP-CEU

Nombre y apellidos del investigador visitante:      
Fecha y lugar de nacimiento:      
Nacionalidad:      
Número de documento de identidad/pasaporte:      
Domicilio:      
Entidad/universidad de procedencia (denominación, dirección): Haga clic aquí para escribir texto.
Vinculación con la entidad/universidad de procedencia (profesor contratado, investigador contratado, estudiante de grado, estudiante de doctorado …):      
Duración prevista de la estancia: inicio:  dd/mm/aaaa
fin:  dd/mm/aaaa

Grupo de investigación de acogida (el del investigador responsable que tramita la nota interna):      
En su caso, proyecto de investigación en el marco del cual se plantea la estancia:   
Breve descripción de la actividad investigadora que el investigador visitante prevé realizar durante su estancia:      
El solicitante hace constar que conoce la normativa de la Universidad San Pablo-CEU que regula la realización de estancias investigadoras en dicha Universidad, así como los derechos y deberes establecidos en la misma.

En      , a Haga clic aquí para escribir una fecha. 

	Fdo.:      .

(Investigador visitante)
	Fdo.:      
(Investigador de la USP-CEU que acoge)

	
	VºBº

     
Dirección académica del Centro al que esté vinculado el investigador que acoge
	


� El impreso de solicitud, junto con el resto de documentación, debe remitirse al Vicerrectorado de Investigación � HYPERLINK "mailto:sede.investigacion@ceu.es" �sede.investigacion@ceu.es� 





Sede de Investigación

Campus de Montepríncipe

28925-Alcorcón (Madrid)


