
 

 
 
 
 

CONVOCATORIA DE CONTRATACION PARA LA ESPECIALIZACIÓN DE PERSONAL 
INVESTIGADOR DOCTOR  EN LA UPV/EHU 

 

 
 

Declaración del/la Beneficiario/a 
 
D./Dña. …………………………………, con DNI/NIE …………………… y con domicilio en 
…………………………., dirección ………...…………………………………, actuando en su propio 
nombre y representación 
 
Expone:  
Conocer que la duración del contrato a suscribir será de 12 meses, contados a partir 
de la fecha de formalización del mismo.  
 
Declara:  
 

Que NO disfruta o ha disfrutado de ayudas postdoctorales o de ayudas para 
perfeccionamiento de doctores. 
Que No ha sido contratado por la UPV/EHU ni por ninguna otra Entidad con esta 
modalidad contractual por un plazo superior a 4 años. 
 
Y para que conste, a los efectos oportunos firma en Leioa a ….… de ….….………. de 20…... 

 

 

 

Fdo........................................................ 


	CONVOCATORIA DE CONTRATACION PARA LA ESPECIALIZACIÓN DE PERSONAL INVESTIGADOR DOCTOR  EN LA UPV/EHU

	DNI: 
	Nombre: 
	Población: 
	Dirección: 
	Día: 
	Mes: 
	Año: 


