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o= Solicitud de participacion en la convocatoria de becas de
investigacion sobre cancer de colon. Programa de becas
postdoctorales ano 2020

Datos personales

Nombre Primer apellido Segundo apellido
DNI/Pasaporte Fecha de nacimiento Lugar de nacimiento Nacionalidad

Domicilio Calle/Avenida/Plaza, nimero, piso y puerta Correo electronico

Cddigo postal Poblacion Provincia Teléfono 1 Teléfono 2
Expongo

Que estoy en posesion del titulo de Doctor/a y estoy interesado/a en participar en la convocatoria de las becas de investigacion sobre
el cancer colorrectal del Ejercicio 2020/2021. Programa de becas postdoctorales del afio 2020, que concede la Fundaci6 privada Olga
Torres.

Que cumplo los requisitos y acepto las condiciones de participacion que se establecen en las bases de la convocatoria publicadas en el
Web de la Fundacion.

[] Mé&s de diez afios de la obtencién del titulo de Doctor. (titulacién anterior al 01/07/2010).
[] Menos de diez afios de la obtencidn del titulo de Doctor. (titulacién posterior al 30/06/2010).

Disciplina académica Universidad Pais

Documentacion que se adjunta

Eopia; elscaneada del Documento Nacional de Identidad/Tarjeta de Residente o Pasaporte en vigor.

urriculum.

Copia escaneada del Titulo de Doctor/a o expediente académico oficial en el cual conste la obtencién del mismo.

Memoria del trabajo que propone redactada en inglés y firmada por el/la solicitante.

En el caso de los solicitantes de la modalidad B debera constar el Visto Bueno del/la investigador/a sénior director/a del proyecto.
Escrito firmado por el/la Responsable del Centro en el que se ha de desarrollar la investigacion comprometiéndose a acoger la
realizacion del proyecto en caso que éste obtuviere la beca.

Historial del grupo de investigacion en el que se integra el/la investigador/a de los Ultimos cinco afios con mencion explicita a
proyectos vigentes relacionados con el trabajo de investigacion.

Otros.

O 0 0 oood

Marcar con X los recuadros que correspondan.
La documentacidn puede presentarse en cualquiera de los idiomas catalan, espariol o inglés. La Memoria del trabajo se ha de presentar

obligatoriamente en inglés. Cuando los documentos originales de identidad y/o titulacion académica estuvieren expedidos en un idioma
distinto a los mencionados es necesario se adjunte su traduccién al espafiol.

El plazo de presentacion de las solicitudes finaliza el 30 de Junio de 2020.

Solicito que sea admitida mi solicitud para participar en la Convocatoria de becas de la Fundacié privada Olga Torres del ejercicio
2020/2021, de conformidad con las bases publicadas en el web de la Fundacion.
El trabajo que presento opta a la modalidad siguiente:

[0  Modalidad A. Dirigida a investigadores/as consolidados/as (con mas de diez afios de la obtencién del titulo de Doctor)
[0  Modalidad B. Dirigida a investigadores/as emergentes (con menos de diez afios de la obtencién del titulo de Doctor)

[0 Declaro que como solicitante no he obtenido ninguna beca de la FOT en las dos Cltimas ediciones.

Lugar y fecha
Firma del/la solicitante




La solicitud debidamente firmada y escaneada ha de enviarse por correo electronico a la direccion de la Fundacion :
info@fundacioolgatorres.org adjuntando en archivos anexos la restante documentacion escaneada.

www.fundacioolgatorres.org y mediante notificacion enviada por correo electrénico a cada participante.
La adjudicacion se efectuara en la misma anualidad.

Esta previsto que la resolucién tenga lugar en el mes de Octubre de 2020, y el resultado se haga publico a través del Web de la FOT:

PROTECCION DE DATOS

De conformidad con lo establecido en el Reglamento de Proteccion de Datos de las Personas Fisicas 2016/679/UE, de
27 de abril, le informamos que sus datos personales pasaran a formar parte del fichero denominado “Investigadores y
Participantes en certdmenes organizados por la FOT” que tiene las caracteristicas siguientes:

Responsable del tratamiento: Fundacio privada Olga Torres, CIF G-63109854, Ronda Maiols, 1.- (08192) Sant
Quirze del Vallés. info@fundacioolgatorres.org.

Finalidad del tratamiento y periodo de conservacion de los datos: Gestionar su participacion en el presente
programa de becas postdoctorales asi como comunicarle la informacion para participar en las sucesivas ediciones de
convocatorias de becas.

Sus datos se conservaran durante el periodo de tiempo en que se prolongue la relacion con usted, o hasta que solicite
la cancelacidn de sus datos; excepto los/las ganadores/as de las becas, que en el supuesto que autoricen a la entidad a
utilizar su imagen y nombre en los términos que se indicaran en el apartado inferior del presente documento, los datos
se conservaran durante el periodo de tiempo en el que se realicen las actividades promocionales.

Sin perjuicio del cumplimiento de las obligaciones legales.

Legitimacion: La suscripcién de las bases de la convocatoria de la beca para participar en el programa de becas
indicado, asi como el interés legitimo para poder comunicarle la informacion para participar en las sucesivas ediciones de
convocatorias de becas; y el consentimiento para el envio de informacion de servicios y utilizacién uso de imagen.
Destinatarios: Los datos de los/las participantes y ganadores/as de las becas podran ser cedidas/comunicadas a los
destinatarios siguientes: a) Administraciones y Organismos Publicos cuando asi lo exigiere la normativa legal aplicable;
b) Personal relacionado con el tratamiento de datos que preste servicios a la Fundacion; y c) Miembros del jurado que
han de valorar los méritos de los/las participantes.

No se realizaran transferencias internacionales de datos.

Derechos que le asisten: de acceso, de rectificacion, de supresion, de limitacion del tratamiento, de portabilidad de
los datos y de oposicion al fichero.

Puede ejercer sus derechos dirigiéndose por escrito al responsable del tratamiento mediante el contacto especificado
en el primer apartado, indicando que es trata de un "EJERCICIO DE DERECHOS DE PROTECCION DE DATOS".

Al propio tiempo, le informamos que en caso de considerar vulnerados sus derechos podra presentar una reclamacion
ante la Agencia Espafiola de Proteccion de Datos.

[] He leido y acepto los términos y las condiciones.

] No acepto los términos y condiciones.
La no aceptacion de los términos y condiciones de la Proteccién de Datos, comporta la no admision a participar en la
convocatoria.

Informacion de servicios y uso de imagen:

Con la finalidad de hacer uso, difusién y utilizacion publicitaria del nombre e imagen del/la ganador/a de la beca, a
través de los medios que la entidad considere oportunos (papel, digital, web, video, comunicaciones en general, etc.),
Unicamente para la realizacién de actividades institucionales, promocionales y corporativas, solicitamos su
consentimiento expreso:

Uso de imagen y nombre:

] ACEPTO
] NO ACEPTO
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