? Universidad ContrZzaf;ogoddea::i’g;og?eldlg\étej:;gla ador Procedimiento
Al Zaragoza (art. 21 Ley 14/2011, de 1 de junio modificado por el art. | No-p|-PRD)/
1542 19 Ley 17/2022 de 5 de septiembre)
ANEXO Il
SOLICITUD PARA PARTICIPAR EN CONCURSO DE CONTRATACION DE
PERSONAL INVESTIGADOR EN LA MODALIDAD PREDOCTORAL
DATOS PERSONALES
Apellidos y Nombre
DNI / Pasaporte Nacionalidad
Fecha de Nacimiento Lugar de nacimiento
Direccién electrénica
Domicilio Tfno. de contacto
Localidad Provincia ‘ | (o |

DATOS DE LA PLAZA A LA QUE CONCURSA

Procedimiento n® PI-PRD/ Modalidad | PREDOCTORAL

DOCUMENTACION APORTADA
Revise la documentacién que presenta con los articulos 2 y 17 de las bases generales

Justificante de pago de 20 €. N2 cuenta ES86 2085 5202 78 0332168326.

L]

EL ABAJO FIRMANTE DECLARA BAJO SU RESPONSABILIDAD QUE:

1°) El abajo firmante se responsabiliza de la veracidad de los datos que constan en esta solicitud, de los que figuran en el
curriculum y de los de la documentaciéon que se adjunta, asumiendo, en caso contrario, las responsabilidades que
pudieran derivarse de las inexactitudes de los mismos.

2°) Retne los requisitos de la convocatoria y el resto de requisitos generales para poder participar en los procesos selectivos
de acceso al empleo publico (Art. 56 y 57 de la Ley 5/2015, de 30 de octubre, del Texto Refundido del Estatuto Basico del
Empleado Publico, precepto de la LO 6/2001, de 21 de diciembre de Universidades, en particular lo dispuesto en el art. 65,
asi como su nacionalidad en relacién con la LO 4/2000, modificada por LO 2/2009).

3°) Se atiene a las normas sobre incompatibilidad, reguladas en la Ley 53/84 de 23 de diciembre y R.D. 589/85 de 30 de abril,
y los efectos de las mismas pudieran tener en el futuro contrato, en su caso.

4°) Se compromete a desempefiar la plaza en el régimen de dedicacién que figura en la convocatoria del concurso.

......................................................... A ceveeeeeeeennnden, [+ [T
(firma)

De acuerdo con lo dispuesto en la LO 3/2018 de 5 de diciembre, de Proteccién de datos de caracter personal y garantia
de los derechos digitales, se informa que sus datos pasaran a formar parte del fichero de personal de la Universidad, cuya
finalidad es la gestion del personal, la gestion de la docencia e investigacidn, la gestion de la participacion del personal en los
servicios y actos universitarios, asi como la gestion de la participacion de los candidatos en los procesos de seleccion. Puede
ejercitar los derechos de acceso, rectificacion y cancelacion de sus datos remitiendo un escrito al Sr. Gerente de la Universidad
de Zaragoza, adjuntando copia de documento que acredite su identidad.

SR. RECTOR MAGFCO. DE LA UNIVERSIDAD DE ZARAGOZA
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!y Universidad Contratacion de Personal Investigador Procedimiento

il Zaragoza en la modalidad Predoctoral

I (art. 21 Ley 14/2011, de 1 de junio modificado por el N°:PI-PRD/
art. 19 Ley 17/2022 de 5 de septiembre)

ANEXO IV
PROPUESTA DE PROYECTO DE TESIS DOCTORAL EN REGIMEN DE COTUTELA
ENTRE LA UPPA Y UNIZAR
TEMA de la tesis:
UPPA

Nombre y apellidos de la persona directora de la tesis (deberd tener la habilitacion

correspondiente para la supervision del proceso de investigacion (HDR):

Grupo solicitante:
Teléfono:
Correo electroénico:

Datos de la persona directora del grupo Datos de la persona directora de la escuela
Apellidos: doctoral
Nombre: Apellidos:
Fecha: Nombre:
Firma: Fecha:
Firma:
UNIZAR

Nombre y apellidos de la persona directora de la tesis (deberd ser PDI de la Universidad de
Zaragoza y formar parte del profesorado del programa de doctorado en el que se va a

enmarcar la tesis doctoral.):

Programa de doctorado:
Grupo solicitante:
Teléfono:

Correo electrénico:

Datos de la persona directora del grupo o IP
del proyecto

Apellidos:

Nombre:

Fecha:

Firma:

Datos del Director de Departamento, Centro
o Instituto en que se va a realizar la tesis
Apellidos:

Nombre:

Fecha:

Firma:
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