PROGRAMA DE AYUDA PREDOCTORAL EN EL AREA DE :}

DIMENSION DE GENERO INCLUSIVA EN INVESTIGACION

NAVARRABIOMED 2025 < NAVARRABIOMED
FUNDACION MIGUEL SERVET O

DOCUMENTO Ne 5: DECLARACION RESPONSABLE

Don/Dofia
con DNI/NIE/Pasaporte nimero

DECLARO:

[ Que no he disfrutado previamente a la presentacién de la solicitud, de otras ayudas homologables cuyo objeto sea la consecucién de una
Tesis Doctoral, durante mas de 12 meses.

[ Que he disfrutado previamente a la presentacion de la solicitud, de otras ayudas homologables cuyo objeto sea la consecucién de una Tesis
Doctoral, por una duracién de meses.

FIRMA DE LA PERSONA CANDIDATA

Fdo.D./D.2

En a de de 2025
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