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ACEPTACION DEL INVESTIGADOR RESPONSABLE DEL

A32 GRUPO DE INVESTIGACION

Aceptacioén del investigador responsable del grupo de investigacion:

D/Dfia:
DNI:

Facultad/Centro:

Departamento:

Area de Departamento:

En calidad de responsable del grupo de investigacion acepta al

presente candidato para desarrollar su trabajo de investigacion, en caso de que le sea
concedida la ayuda solicitada.

Y para que asi conste, firmo la presente en

Malaga, de de 202

FL RESPONSABLE DEL GRUPQ DE INVESTIGACION

SR. VICERRECTOR DE INVESTIGACION Y DIVULGACION CIENTIFICA
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