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ANEXO II 


SOLICITUD DE SUBVENCIÓN 











SUBVENCIÓN PARA LA REALIZACIÓN DE ACTIVIDADES DE
INVESTIGACIÓN Y DESARROLLO
Año 2024









TÍTULO DEL PROYECTO:




ENTIDAD SOLICITANTE:

INVESTIGADOR/A PRINCIPAL: 

LÍNEA DE ACTIVIDAD EN QUE SE ENCUADRA:



SOLICITUD


1. 1. DATOS DE LA SOLICITUD

[bookmark: Texto2]Título:	      

[bookmark: Texto3]Duración:	      



1.2. DATOS DE LA ENTIDAD SOLICITANTE  
[bookmark: Texto65]Nombre:	     


[bookmark: Texto5]Acrónimo:       
[bookmark: Texto6]C.I.F.:      
[bookmark: Texto7]Representante legal[footnoteRef:1]:       [1:  Referencia al instrumento legal de otorgamiento del poder.] 

[bookmark: Texto8]Cargo:      
[bookmark: Texto9]Teléfono	     
[bookmark: Texto10]Fax:	     
[bookmark: Texto11]Correo electrónico:      
[bookmark: Texto12]Dirección postal completa:	     


[bookmark: Texto13]Tipo de entidad      

[bookmark: Casilla17]|_|	UNIVERSIDAD PÚBLICA
[bookmark: Casilla18]|_|	UNIVERSIDAD PRIVADA
|_| FUNDACIÓN DE UNIVERSIDAD PÚBLICA O PRIVADA
|_|	ENTIDAD O INSTITUCION SANITARIA PÚBLICA Y PRIVADAS VINCULADAS O CONCERTADAS CON SNS
|_|	ORGANISMO O ENTIDAD DEL SECTOR PÚBLICO DE COMUNIDADES AUTÓNOMAS
|_| ENTIDAD DEL SECTOR PÚBLICO INSTITUCIONAL ESTATAL
|_| ENTIDAD DE DERECHO PRIVADO VINCULADA O DEPENDIENTE DE LAS AA.PP.
|_| EMPRESA





1.3. DATOS DEL INVESTIGADOR/A PRINCIPAL DEL PROYECTO
[bookmark: Texto14]Apellidos y nombre:      
[bookmark: Texto15]Entidad:	     
[bookmark: Texto16]Centro:	     
[bookmark: Texto17]Departamento:      
[bookmark: Texto18]Teléfono:	      
[bookmark: Texto19]Fax:	     
[bookmark: Texto20]Correo electrónico:      
[bookmark: Texto21]Dirección postal completa:      

1.4. SUBVENCIÓN SOLICITADA 

[bookmark: Texto22]Costes de personal:	       
Costes de ejecución:	       
[bookmark: Texto23]Costes indirectos:	       
	------------------------------------------------
[bookmark: Texto26]TOTAL	      	EUROS



La Autoridad que representa legalmente a la Entidad solicitante manifiesta su conformidad y declara conocer y aceptar las normas de la presente Convocatoria, por lo que autoriza la participación del personal de la Entidad en este proyecto, comprometiéndose a garantizar la correcta realización de la actividad, en el caso de que ésta sea financiada. Además, también autoriza en tal caso, la utilización de la información contenida en la solicitud para su inclusión y gestión en la Base de Datos Teseo, así como en la del órgano concedente, a efectos de lo previsto en la Ley Orgánica 3/2018, de 5 de diciembre, de Protección de Datos Personales y garantía de los derechos digitales.

Por último, autoriza al CSN para que obtenga de forma directa las certificaciones de que se encuentra al corriente de las obligaciones tributarias y con la Seguridad Social, a través de certificado telemático de acuerdo a lo establecido en el artículo 28.2. de la Ley 39/2015, de 1 de octubre, del Procedimiento Administrativo común de las Administraciones Públicas. 

Si el solicitante no autoriza la consulta citada en el párrafo anterior, debe marcar la casilla siguiente y aportar dichas certificaciones cuando le sean requeridas.    
                       

[bookmark: Texto34][bookmark: Texto35]En       a       de       de 2024


[bookmark: Texto32]Fdo.: 	     

[bookmark: Texto33]Cargo:	     

(Firma del representante legal y sello de la Entidad)
[bookmark: _GoBack]
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