
 
       
 
 
 
 
   

 

SOL·LICITUD DE CONVOCATÒRIA DE BECA DE COL·LABORACIÓ 

DADES DEL PROFESSOR SOL·LICITANT 

NOM I COGNOMS: NPI: 

CORREU ELECTRÒNIC: 

DEPARTAMENT: 

CENTRE: 

DADES DEL PROJECTE/CONVENI AL QUAL S'ADSCRIURÀ LA BECA 

TÍTOL: 
 
 
 

REFERÈNCIA: ENTITAT FINANÇADORA: 

DATA D'INICI: DATA DE FINALITZACIÓ: 

CLAU ORGÀNICA: CLAU ESPECÍFICA: 

PERFIL DE LA BEÇA: 

NOMBRE DE PLACES: 

RETRIBUCIÓ: (Mínim 550 € - màxim 1.100 € mensuals)  

DURACIÓ: (Pregraduats: màxim 9 messos;    Postgraduats: màxim 18 mesos)  

REQUISITS: (Titulació, estudis...) 
 
 
 
 
MÈRITS: (Coneixements concrets, experiència...) 
 
 
 
 
 
 
 
OBJECTIUS: 
 
 
 
 
 
DATA I SIGNATURA: 
 
 
 
 
 
 

 
EXCM. SR. VICERECTOR D'INVESTIGACIÓ I POLÍTICA CIENTÍFICA 

 
 Avgda  Blasco Ibáñez, 13 46071 València 
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