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Referencia Ayuda: 

Beneficiario/a: 

Director/a Tesis: 

Firma de la persona beneficiaria Firma del director/a de tesis
Haga clic en el cuadro para firmar Haga clic en el cuadro para firmar

FECHA solo en caso de firma manuscrita FECHA solo en caso de firma manuscrita

Centro Adscripción: 

Centro Receptor:

País de destino:

INICIO:

Fechas aprobadas en la concesión de la ayuda
     INICIO:       FIN:

Nuevas fechas solicitadas
FIN:

Breve justificación de los motivos de la solicitud de modificación de fechas:

MINISTERIO  
DE CIENCIA, INNOVACIÓN 
Y UNIVERSIDADES 

SECRETARÍA GENERAL DE UNIVERSIDADES

SUBDIRECCIÓN GENERAL DE FORMACIÓN DEL 
PROFESORADO UNIVERSITARIO Y GESTIÓN DE 
PROGRAMAS DE AYUDA 

SOLICITUD MODIFICACIÓN FECHAS CONCEDIDAS

SUBPROGRAMA ESTATAL DE FORMACIÓN, 
ATRACCIÓN Y RETENCIÓN DEL TALENTO 

Ayudas  de movilidad para estancias breves y traslados 
temporales-Formación del Profesorado Universitario 
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