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PDI
	PRIMER APELLIDO
		SEGUNDO APELLIDO
		NOMBRE 

	     
		     
		     

	DNI 
		
	     
		
	CATEGORÍA / ÁREA DE CONOCIMIENTO

	     

	DEPARTAMENTO

	     

	ASIGNATURA/S QUE IMPARTE

	     


	 


	SOLICITUD DE LICENCIA POR ESTUDIOS E INVESTIGACIÓN SUPERIOR A UN MES Y NO SUPERIOR A TRES MESES
 


	duración del permiso o licencia 

	 DESDE:       
	HASTA:       
	(AMBOS INCLUSIVE)


	MOTIVO:  

	     

	LUGAR DEL DESPLAZAMIENTO (UNIVERSIDAD O INSTITUTO)


	CENTRO DESTINO:      

	DIRECCIÓN POSTAL:      

	COD. POSTAL:      
	CIUDAD:      
	PAÍS:      

		
	DURANTE EL PERIODO:
	 FORMCHECKBOX 
 el solicitante no tiene asignada docencia

		 FORMCHECKBOX 
 la actividad docente que tiene asignada el solicitante, será desempeñada por el profesor 

		
	

	


Santander,          de                                        de               
Firmado:      
	Informe del Director/a del Departamento:
	Informe del Decano/a o Director/a DEL CENTRO donde se imparte la docencia:

	 FORMDROPDOWN 

	 FORMDROPDOWN 


	Santander,          de                                      de             
Fdo.:      
	Santander,          de                                      de             
Fdo.:      


	
	rESOLUCIÓN RECTORADO:
	

	
	
	

	
	EL RECTOR,
p.d. (RR 268/12) EL VICERRECTOR PRIMERO 

Y DE PROFESORADO

Fdo.: Fernando Cañizal Berini
	


SR. RECTOR MAGNÍFICO DE LA UNIVERSIDAD DE CANTABRIA
