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Apellidos y nombre:
Programa de Doctorado:

Titulo de la tesis doctoral:

NIP:

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:

SECRETARIO/A

Apellidos y nombre:

VOCAL1

Apellidos y nombre:

VOCAL 2

Apellidos y nombre:

VOCAL 3

Apellidos y nombre:

SUPLENTE 1

Apellidos y nombre:

SUPLENTE 2

Apellidos y nombre:

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

Coordinador/a del Programa de Doctorado
Firmado electrénicamente y con autenticidad contrastable segun el
articulo 27 3-c) de la Ley 39/2015
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INFORME SOBRE LA IDONEIDAD DE LAS PERSONAS INTEGRANTES DEL TRIBUNAL DE TESIS DOCTORAL PROPUESTAS

PRESIDENTE/A

Apellidos y nombre: Sexo:
Institucion a la que pertenece®:

Categoria académica: Rama de conocimiento:

Fecha expedicién del titulo de Doctor/a: NIF/Pasaporte:

Universidad expedidora del titulo?:

Correo electronico (a efectos de notificacion): Teléfono:

Direccion completa (a efectos de notificacion):

Dos publicaciones afines a la tesis (autores/as, titulo, revista, afio, volumen, paginas, DOl o PMID)3:

Indicar a continuacion una de las siguientes opciones:

OTiene reconocido al menos un periodo de actividad investigadora por la CNEAI, ACPUA o equivalente.*

OHa sido reconocida la experiencia investigadora previamente por el érgano competente de la Universidad de
Zaragoza.®

OAporta un mérito equiparable a un periodo de actividad investigadora. ©

ONinguna de las tres anteriores, por lo que desde la sede del programa se informa al investigador/a propuesto que ha
de solicitar lo antes posible el reconocimiento de experiencia investigadora.”

SECRETARIO/A

Apellidos y nombre: Sexo:
Institucion a la que pertenece®:

Categoria académica: Rama de conocimiento:

Fecha expedicion del titulo de Doctor/a%: NIF/Pasaporte:

Universidad expedidora del titulo:

Correo electronico (a efectos de notificacion): Teléfono:

Direccidon completa (a efectos de notificacion):

Dos publicaciones afines a la tesis (autores/as, titulo, revista, afio, volumen, paginas, DOl o PMID)3:

Indicar a continuacion una de las siguientes opciones:

O Tiene reconocido al menos un periodo de actividad investigadora por la CNEAI, ACPUA o equivalente.?

O Ha sido reconocida la experiencia investigadora previamente por el 6rgano competente de la Universidad de
Zaragoza.®

O Aporta un mérito equiparable a un periodo de actividad investigadora. ©

O Ninguna de las tres anteriores, por lo que desde la sede del programa se informa al investigador/a propuesto que ha
de solicitar lo antes posible el reconocimiento de experiencia investigadora.”
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VOCAL1

Apellidos y nombre: Sexo:
Institucion a la que pertenece®:

Categoria académica: Rama de conocimiento:

Fecha expedicién del titulo de Doctor/a: NIF/Pasaporte:

Universidad expedidora del titulo?:

Correo electronico (a efectos de notificacion): Teléfono:

Direccion completa (a efectos de notificacion):

Dos publicaciones afines a la tesis (autores/as, titulo, revista, afio, volumen, paginas, DOl o PMID)3:

Indicar a continuacion una de las siguientes opciones:

OTiene reconocido al menos un periodo de actividad investigadora por la CNEAI, ACPUA o equivalente.*

O Ha sido reconocida la experiencia investigadora previamente por el 6rgano competente de la Universidad de
Zaragoza.®

OAporta un mérito equiparable a un periodo de actividad investigadora. ©

O Ninguna de las tres anteriores, por lo que desde la sede del programa se informa al investigador/a propuesto que ha
de solicitar lo antes posible el reconocimiento de experiencia investigadora.”

VOCAL 2

Apellidos y nombre: Sexo:
Institucion a la que pertenece®:

Categoria académica: Rama de conocimiento:

Fecha expedicion del titulo de Doctor/a%: NIF/Pasaporte:

Universidad expedidora del titulo:

Correo electronico (a efectos de notificacion): Teléfono:

Direccidon completa (a efectos de notificacion):

Dos publicaciones afines a la tesis (autores/as, titulo, revista, afio, volumen, paginas, DOl o PMID)3:

Indicar a continuacion una de las siguientes opciones:

O Tiene reconocido al menos un periodo de actividad investigadora por la CNEAI, ACPUA o equivalente.?
O Ha sido reconocida la experiencia investigadora previamente por el 6rgano competente de la Universidad de
Zaragoza.®

O Aporta un mérito equiparable a un periodo de actividad investigadora. ©

O Ninguna de las tres anteriores, por lo que desde la sede del programa se informa al investigador/a propuesto que ha
de solicitar lo antes posible el reconocimiento de experiencia investigadora.”
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VOCAL3

Apellidos y nombre: Sexo:
Institucion a la que pertenece®:

Categoria académica: Rama de conocimiento:

Fecha expedicion del titulo de Doctor/a?: NIF/Pasaporte:

Universidad expedidora del titulo:

Correo electronico (a efectos de notificacion): Teléfono:

Direccion completa (a efectos de notificacion):

Dos publicaciones afines a la tesis (autores/as, titulo, revista, afio, volumen, paginas, DOl o PMID)3:

Indicar a continuacion una de las siguientes opciones:

O Tiene reconocido al menos un periodo de actividad investigadora por la CNEAI, ACPUA o equivalente.?

O Ha sido reconocida la experiencia investigadora previamente por el 6rgano competente de la Universidad de
Zaragoza.®

O Aporta un mérito equiparable a un periodo de actividad investigadora. ©

O Ninguna de las tres anteriores, por lo que desde la sede del programa se informa al investigador/a propuesto que ha
de solicitar lo antes posible el reconocimiento de experiencia investigadora.’

SUPLENTE 1

Apellidos y nombre: Sexo:
Institucion a la que pertenece®:

Categoria académica: Rama de conocimiento:

Fecha expedicion del titulo de Doctor/a%: NIF/Pasaporte:

Universidad expedidora del titulo:

Correo electronico (a efectos de notificacion): Teléfono:

Direccidon completa (a efectos de notificacion):

Dos publicaciones afines a la tesis (autores/as, titulo, revista, afio, volumen, paginas, DOl o PMID)3:

Indicar a continuacion una de las siguientes opciones:

O Tiene reconocido al menos un periodo de actividad investigadora por la CNEAI, ACPUA o equivalente.*

@ Ha sido reconocida la experiencia investigadora previamente por el 6rgano competente de la Universidad de
Zaragoza.®

O Aporta un mérito equiparable a un periodo de actividad investigadora. ®

O Ninguna de las tres anteriores, por lo que desde la sede del programa se informa al investigador/a propuesto que ha
de solicitar lo antes posible el reconocimiento de experiencia investigadora.”
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SUPLENTE 2

Apellidos y nombre: Sexo:
Institucion a la que pertenece®:

Categoria académica: Rama de conocimiento:

Fecha expedicién del titulo de Doctor/a?: NIF/Pasaporte:

Universidad expedidora del titulo:

Correo electronico (a efectos de notificacion): Teléfono:

Direccion completa (a efectos de notificacion):

Dos publicaciones afines a la tesis (autores/as, titulo, revista, afio, volumen, paginas, DOl o PMID)3:

Indicar a continuacion una de las siguientes opciones:

O Tiene reconocido al menos un periodo de actividad investigadora por la CNEAI, ACPUA o equivalente.*
O Ha sido reconocida la experiencia investigadora previamente por el érgano competente de la Universidad de
Zaragoza.®

O Aporta un mérito equiparable a un periodo de actividad investigadora. ®
O Ninguna de las tres anteriores, por lo que desde la sede del programa se informa al investigador/a propuesto que
ha de solicitar lo antes posible el reconocimiento de experiencia investigadora.”

PROTECCION DE DATOS

Conforme a lo dispuesto en el Reglamento (UE) 2016/679, de 27 de abril, de proteccion 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, oposiciéon 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 contestacion puede dirigirse a dpd@unizar.es o en reclamacion a la Agencia
Espafiola de Proteccién de Datos (aepd.es). Puede consultar toda la informacién al respecto en: protecciondatos.unizar.es.

1. Silatesis opta a mencidn internacional, al menos una persona del tribunal ha de pertenecer a una institucion de educacidn superior o a un centro de investigacion no espafiol. En
cualquier caso, la investigacion deberd ser una de las actividades principales de la institucion y sera la Comision académica del programa quien, en caso de duda, debera justificar esta
condicién ante la Comision permanente del Comité de Direccion de la Escuela de Doctorado, para lo que podra recabar cuantos informes considere oportunos.

2. Paraaquellos/as cuyo Titulo de Doctor/a haya sido obtenido en una universidad extranjera, se requerird que comuniquen la fecha de expedicién de dicho Titulo.

3. DOI: es un identificador de objetos digitales. PMID: es un identificador que utiliza la base de datos Pubmed.

4. En este caso sera suficiente con que las personas externas a la Universidad de Zaragoza presenten la documentacion acreditativa en la Escuela de Doctorado, no siendo necesario en
caso de pertenecer a la misma. En cualquier caso, bastara con que la persona interesada presente una declaracion jurada de acuerdo con el modelo establecido.

5. En caso de duda, desde la sede administrativa del programa se puede consultar a tesis@unizar.es.

6. Meéritos equiparables segin Acuerdo de 9 de julio de 2026 del Comité de Direccidn, apartado 3:
a) Estar acreditado por ANECA para la figura de Profesor/a Titular de Universidad o superior.
b) Ser cientifico titular del CSIC o figura superior.
c) Haber dirigido al menos dos tesis doctorales.
d) Ser investigador principal (IP) o co-investigador principal (co-IP) de un proyecto competitivo financiado por la Agencia Estatal de Investigacion (AEl) o por la Comisidn Europea.

7. Se puede presentar la solicitud en representacion de la persona interesada, tal y como se indica en la web.

Comision Académica del Programa de Doctorado

Actualizado septiembre 2026
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