Escuela de Doctorado PROPUESTA Y DESIGNACION DEL TRIBUNAL DE TESIS
Universidad Zaragoza DOCTORAL - AUTORIZACION DEFENSA

https://escueladoctorado.unizar.es/es/tramites/deposito-autorizacion-y-defensa-de-la-tesis

DOCTORANDO/A

Apellidos y nombre: NIP:
Programa de Doctorado:

Titulo de la tesis doctoral:

Opta a mencidn internacional Si O No O
Opta a mencidn industrial Si O No O
Tesis presentada por compendio de publicaciones: Si @ No @
Tesis realizada en cotutela: Si O No O

INVESTIGADORES/AS PROPUESTOS POR LA COMISION ACADEMICA DEL CORRESPONDIENTE PROGRAMA DE
DOCTORADO, COMO MIEMBROS DEL TRIBUNAL PARA EVALUAR LA MENCIONADA TESIS DOCTORAL

PRESIDENTE/A Apellidos y nombre:
NIF/Pasaporte:

SECRETARIO/A  Apellidos y nombre:
NIF/Pasaporte:

VOCAL Apellidos y nombre:
NIF/Pasaporte:

SUPLENTE 1 Apellidos y nombre:
NIF/Pasaporte:

SUPLENTE 2 Apellidos y nombre:
NIF/Pasaporte:

La Comision Académica acuerda proponer al Comité de Direcciéon de la EDUZ este tribunal de tesis doctoral.

Persona coordinadora del Programa de Doctorado
Firmado electrénicamente y con autenticidad contrastable segun el
articulo 27 3-c) de la Ley 39/2015

La Comision Permanente del Comité de Direccion de la Escuela de Doctorado acuerda AUTORIZAR la defensa de la

tesis doctoral y designar a los miembros del Tribunal propuestos, procediendo a su NOMBRAMIENTO.
Presidencia de la Comisién Permanente
Firmado electrénicamente y con autenticidad contrastable
segun el articulo 27 3-c) de la Ley 39/2015

Sr./Sra. Directora/a de la Escuela de Doctorado.
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INFORME SOBRE LA IDONEIDAD DE LOS MIEMBROS DEL TRIBUNAL DE TESIS DOCTORAL PROPUESTOS

PRESIDENTE/A

Apellidos y nombre: Sexo:
Institucidn a la que pertenece:

Categoria académica: Rama de conocimiento:

Fecha expedicion del titulo de Doctor/a:

Universidad expedidora del titulo:

Correo electrénico (a efectos de notificacion): Teléfono:

Direccion completa (a efectos de notificacion):

Dos publicaciones afines a la tesis (autores, titulo, revista, afio, volumen, paginas, DOl o PMID:?

Si coincide con uno de los informantes propuestos previamente puede omitir los datos anteriores e indicar solamente a
continuacion una de las siguientes opciones:
@ Tiene reconocido al menos un periodo de actividad investigadora por la CNEAI, ACPUA o equivalente.
O Ha sido reconocida la experiencia investigadora previamente por la Comisién de Doctorado.
O Ninguna de las dos anteriores, por lo que se solicita a la Comisién de Doctorado, mediante el impreso
correspondiente, el reconocimiento de experiencia investigadora (criterios para el reconocimiento).

SECRETARIO/A

Apellidos y nombre: Sexo:
Institucién a la que pertenece:

Categoria académica: Rama de conocimiento:

Fecha expedicidn del titulo de Doctor/a’:

Universidad expedidora del titulo:

Correo electronico (a efectos de notificacion): Teléfono:

Direccidon completa (a efectos de notificacion):

Dos publicaciones afines a la tesis (autores, titulo, revista, afio, volumen, paginas, DOl o PMID?:

Si coincide con uno de los informantes propuestos previamente puede omitir los datos anteriores e indicar solamente a
continuacion una de las siguientes opciones:
@ Tiene reconocido al menos un periodo de actividad investigadora por la CNEAI, ACPUA o equivalente.
O Ha sido reconocida la experiencia investigadora previamente por la Comision de Doctorado.
O Ninguna de las dos anteriores, por lo que se solicita a la Comisidn de Doctorado, mediante el impreso
correspondiente, el reconocimiento de experiencia investigadora (criterios para el reconocimiento).

Sr./Sra. Directora/a de la Escuela de Doctorado.
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https://escueladoctorado.unizar.es/sites/escueladoctorado/files/users/docto/impesos/Reconocimiento_experiencia_investigadora.pdf
http://escueladoctorado.unizar.es/sites/escueladoctorado/files/users/docto/expinv_mod.pdf

VOCAL

Apellidos y nombre: Sexo:
Institucidn a la que pertenece:

Categoria académica: Rama de conocimiento:

Fecha expedicidn del titulo de Doctor/a':

Universidad expedidora del titulo:

Correo electrénico (a efectos de notificacion): Teléfono:

Direccion completa (a efectos de notificacion):

Dos publicaciones afines a la tesis (autores, titulo, revista, afio, volumen, paginas, DOl o PMID?:

Si coincide con uno de los informantes propuestos previamente puede omitir los datos anteriores e indicar solamente a
continuacion una de las siguientes opciones:
@ Tiene reconocido al menos un periodo de actividad investigadora por la CNEAI, ACPUA o equivalente.
O Ha sido reconocida la experiencia investigadora previamente por la Comision de Doctorado.
O Ninguna de las dos anteriores, por lo que se solicita a la Comisién de Doctorado, mediante el impreso
correspondiente, el reconocimiento de experiencia investigadora (criterios para el reconocimiento).

SUPLENTE 1

Apellidos y nombre: Sexo:
Institucién a la que pertenece:

Categoria académica: Rama de conocimiento:

Fecha expedicidn del titulo de Doctor/a:

Universidad expedidora del titulo:

Correo electronico (a efectos de notificacion): Teléfono:

Direccidon completa (a efectos de notificacion):

Dos publicaciones afines a la tesis (autores, titulo, revista, afio, volumen, paginas, DOl o PMID?:

Si coincide con uno de los informantes propuestos previamente puede omitir los datos anteriores e indicar solamente a
continuacion una de las siguientes opciones:
@ Tiene reconocido al menos un periodo de actividad investigadora por la CNEAI, ACPUA o equivalente.
O Ha sido reconocida la experiencia investigadora previamente por la Comision de Doctorado.
O Ninguna de las dos anteriores, por lo que se solicita a la Comisidn de Doctorado, mediante el impreso
correspondiente, el reconocimiento de experiencia investigadora (criterios para el reconocimiento).

Sr./Sra. Directora/a de la Escuela de Doctorado.
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SUPLENTE 2

Apellidos y nombre: Sexo:
Institucidn a la que pertenece:

Categoria académica: Rama de conocimiento:

Fecha expedicidn del titulo de Doctor/a':

Universidad expedidora del titulo:

Correo electrénico (a efectos de notificacion): Teléfono:

Direccion completa (a efectos de notificacion):

Dos publicaciones afines a la tesis (autores, titulo, revista, afio, volumen, paginas, DOl o PMID?:

Si coincide con uno de los informantes propuestos previamente puede omitir los datos anteriores e indicar solamente a
continuacion una de las siguientes opciones:
@ Tiene reconocido al menos un periodo de actividad investigadora por la CNEAI, ACPUA o equivalente.
O Ha sido reconocida la experiencia investigadora previamente por la Comision de Doctorado.
O Ninguna de las dos anteriores, por lo que se solicita a la Comisién de Doctorado, mediante el impreso
correspondiente, el reconocimiento de experiencia investigadora (criterios para el reconocimiento).

PROTECCION DE DATOS

Conforme a lo dispuesto en el Reglamento (UE) 2016/679, de 27 de abril, de proteccidn de datos de caracter personal, le informamos que sus datos personales
seran tratados por la Universidad de Zaragoza con la finalidad de gestionar la formacién académica e investigadora de sus estudiantes, incluyendo la realizacién
de tesis.

Puede ejercer los derechos de acceso, rectificacion, limitacion, oposicién o portabilidad de sus datos remitiendo un escrito al Gerente de la UZ acompafiado
de copia de su documento de identidad. En caso de disconformidad con su contestacién puede dirigirse a dpd@unizar.es o en reclamacion a la Agencia
Espafiola de Proteccion de Datos (aepd.es). Puede consultar toda la informacion al respecto en: protecciondatos.unizar.es.

1 Para aquellos/as cuyo Titulo de Doctor/a haya sido obtenido en una universidad extranjera, se requerira que comuniquen la fecha de expedicién de dicho Titulo.
2DOI: es un identificador de objetos digitales. PMID: es un identificador que utiliza la base de datos Pubmed.

Sr./Sra. Directora/a de la Escuela de Doctorado.
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