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Datos del responsable de grupo

Nombre y apellidos del Investigador Principal:

Institucion/Empresa:
Teléfono: e-mail:

Centro de Coste del Proyecto

Usuarios autorizados por el investigador principal del Centro de Coste

Nombre y apellidos:

A rellenar por la Fundacién
Importe anual maximo a destinar:

Nombre y apellidos del que autoriza:

Firma del Investigador Principal Firma de la Fundacién

Condiciones generales (la presentacion de la solicitud implica la aceptacion de las siguientes clausulas)

1. El usuario antes de hacer uso de las instalaciones y equipamiento debera entrevistarse con el personal técnico de la Unidad de Confocal
2. El alta antes de hacer uso de las instalaciones y equipamiento se comunicara via correo electronico (mroldanm@sjdhospitalbarcelona.org)
3. Cualquier cambio de datos o estado del alta es obligatorio comunicarlo por correo electrénico

4. La Unidad no se hacen responsables de los dafios materiales y/o personales derivados del mal uso de las instalaciones y/o

el incumplimiento de las normas de seguridad.

5. Los usuarios deberan citar en los agradecimientos el Instituto Pediatrico de Enfermedades Raras y el Centro Daniel Bravo en los trabajos
cientificos que resulten de la prestacion de los servicios.

En cumplimiento del que se establece en la Ley organica 15/1999, de 13 de diciembre, de Proteccion de Datos de Caracter Personal, os
informamos que vuestros datos personales recogidos por medio de este formulario seran tratados de forma confidencial y se destinaran
exclusivamente para la prestacion de servicios, la difusion de formacién y seminarios.

Doy mi consentimiento a recibir informacidn cientifico-técnica de la Unidad de Confocal, asi como la realizacion de cursos, seminarios y
workshops que se organizan en la unidad mediante correo electrénico. Sl NO




