[image: Logo FIBIO alargado]      [image: Logo IRYCIS encabezado]





FORMULARIO SOLICITUD “PROGRAMA INVESTIGO”
IRYCIS



[bookmark: _GoBack]Instrucciones: cumplimente los campos del formulario y remita este documento por correo electrónico a: gabino.criado@salud.madrid.org / bmpriego@salud.madrid.org. El plazo interno finaliza el día 24/01/2022 a las 11:00 h. El día 24/01/2022 a las 12:00 h se enviarán todas las solicitudes del IRYCIS y no podrán aceptarse más para el primer plazo de solicitudes de la convocatoria. 


1. Investigador tutor solicitante:

2. Servicio/Departamento/Grupo:

3. Nº de meses de contrato solicitados:

4. Descripción del puesto de trabajo (máximo 1.000 caracteres). Descripción del puesto a cubrir para el que se solicita la ayuda. 












5. Perfil del contratado (máximo 1.000 caracteres). Titulación y perfil requeridos.
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