E.- IMPRESO DE AUTORIZACIÓN.

RESOLUCIÓN DEL DEPARTAMENTO, INSTITUTO UNIVERSITARIO DE INVESTIGACIÓN O GRUPO DE INVESTIGACIÓN RECONOCIDO POR LA UNIVERSIDAD

El Consejo del Departamento/Instituto Universitario de Investigación/Grupo de Investigación de ………………………………acordó en su sesión ordinaria/extraordinaria de fecha _________; su conformidad para la ejecución de este contrato.


El Investigador Principal del Grupo de Investigación de ………., o Director del Departamento/Instituto Universitario de Investigación …………………………………..

Burgos, a ___ de_______________ de 201_

Fdo.: D. ___________________________

INFORME FAVORABLE DEL VICERRECTORADO DE INVESTIGACIÓN Y TRANSFERENCIA DEL CONOCIMIENTO

	Requiere conformidad previa de la Comisión de Investigación
	
	No
	
	Sí. Fecha Acta: … / .... / 201..


	
	
	
	Informe favorable
	
	Informe desfavorable


El Vicerrector de Investigación y Transferencia del Conocimiento

Fdo.: D._______________________________

Burgos, a ___ de ________________ de 201_
AUTORIZACIÓN DEL RECTOR

	Requiere conformidad previa del Consejo de Gobierno
	
	No
	
	Sí. Fecha Acuerdo: … / .... / 201..


	
	
	
	Autorizo
	
	No autorizo


El Rector,

Fdo.: D. _______________________________

Burgos, a ___ de ________________ de 201_

