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SOLICITUD-PROPUESTA DE CONVENIO O ACUERDO
	TIPO DE CONVENIO O ACUERDO:

	MARCO  FORMCHECKBOX 


	ESPECÍFICO  FORMCHECKBOX 
  (marcar una modalidad): 

Relaciones internacionales  FORMCHECKBOX 
     Docencia  FORMCHECKBOX 
      Investigación  FORMCHECKBOX 
    Transferencia de resultados  FORMCHECKBOX 
     Otros  FORMCHECKBOX 


	ADENDA  FORMCHECKBOX 


	

	

	DATOS DE LA INSTITUCIÓN/EMPRESA/PERSONA QUE SOLICITA EL INICIO DEL PROCEDIMIENTO:

	APELLIDOS Y NOMBRE:      

	PAÍS:       (Desplegable de países)
	Tipo entidad: EMPRESA  FORMCHECKBOX 
  INSTITUCIÓN  FORMCHECKBOX 
  UNIVERSIDAD  FORMCHECKBOX 


	DENOMINACIÓN COMPLETA DE LA INSTITUCIÓN, EMPRESA O UNIVERSIDAD
	

	DIRECCION POSTAL COMPLETA:      

	DATOS DE CONTACTO:

	NOMBRE:      

	TELÉFONO:      

	EMAIL:      

	· Si fuesen varias las Instituciones/Empresas/Personas firmantes, es necesario rellenar los datos de todas ellas.

	

	

	DATOS DEL CONTACTO/PROPONENTE POR PARTE DE LA UGR:

	NOMBRE:      

	CENTRO/DEPARTAMENTO/SERVICIO:      

	TELÉFONO:      

	EMAIL:      

	

	

	DATOS DEL CONVENIO O ACUERDO:

	Objeto  (detallar):      

	Vigencia prevista (en su caso, establecer claramente la forma de renovación):      

	Obligados:      

	Fuentes de financiación:      

	Implicaciones presupuestarias: SÍ  FORMCHECKBOX 
   NO  FORMCHECKBOX 


	Obligaciones dinerarias para cada parte: 

	Obligaciones no dinerarias para cada parte:

	BREVE INFORME RELATIVO A LOS MOTIVOS Y CONVENIENCIA DE SU CELEBRACIÓN (incluya cuantos datos estime convenientes para justificar la pertinencia del convenio: antecedentes de colaboración con la institución social, implicaciones académicas, económicas, etc. 1000 caracteres máx.):      


	REQUISITOS QUE DEBE CUMPLIR EL TEXTO DEL CONVENIO:

· Se debe aportar la propuesta de acuerdo o convenio en forma de texto articulado en archivo en formato WORD.

· Siempre que sea posible, se debe incorporar el ESCUDO o LOGO de la/s otra/s parte/s firmante/s.
· La acreditación de la parte firmante, siempre que no se derive del cargo que ostenta.

	

	

	OBSERVACIONES:      


	FIRMA, 
Fdo. ______________________
	


	Información básica sobre protección de sus datos personales aportados

	Responsable
	UNIVERSIDAD DE GRANADA

	Legitimación
	La Universidad se encuentra legitimada para el tratamiento de sus datos personales por ser necesario para la prestación del servicio solicitado. Art. 6.1 b) RGPD.

	Finalidad:
	Gestionar su solicitud/propuesta de suscripción de convenio.

	Destinatarios:
	No se prevén.

	Derechos:
	Tiene derecho a solicitar el acceso, oposición, rectificación, supresión o limitación del tratamiento de sus datos, tal y como se explica en la información adicional.

	Información adicional:
	Puede consultar la información adicional y detallada sobre protección de datos en el siguiente enlace: https://secretariageneral.ugr.es/pages/proteccion_datos/leyendas-informativas/_img/atencionalejerciciodederechos/!
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UNIVERSIDAD DE GRANADA

Hospital Real, Avda. del Hospicio s/n. 18071 GRANADA.

Telf.: +34 958 24 85 10. Correo electrónico: secretariageneral@ugr.es

