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IDENTIFICACIÓ DEL PARTICIPANT “BECA D’INVESTIGACIÓ RIBAGORÇA ROMÀNICA”  
 
 
A. Identificació del participant. 
 
Nom i cognoms  

NIF  Telèfon       

C./ Pl. / av...  Núm.       Pis       

Localitat  CP  

E-mail  

 
 
B. Altres persones que signen el projecte conjuntament. 
 
Nom  

NIF  Telèfon       

C./ Pl. / av...  Núm.       Pis       

Localitat  CP  

 
Nom  

NIF  Telèfon       

C./ Pl. / av...  Núm.       Pis       

Localitat  CP  

 
 
BREU DESCRIPCIÓ DEL PROJECTE 
…………………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………… 
…………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………… 
…………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………… 
…………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………… 
 
 
 
El Pont de Suert,  ........    de  …… ................... de 2008 
 
Signatura 

 

Avg. Victoriano Muñoz, S/N, 25520 EL PONT DE SUERT, Tel. 973 69 05 50,  Fax. 973 69 08 18  , e-mail: joventut@ccar.ddl.net 
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CURRÍCULUM DE LA PERSONA SOL·LICITANT DE LA BECA 

 
 
Nom i cognoms:  
Adreça: 
Codi Postal: 
Localitat: 
Comarca: 
Telèfon de contacte:  
NIF: 
Data de naixement:  
 
 
Dades acadèmiques: 
(Estudis realitzats, any i lloc on es van realitzar) 
 
•  

•  

•  

•  

 
 
Llocs on ha treballat: 
(Nom de l’empresa, anys i treballs realitzats en l’empresa) 
 

•  

•  

•  

 
 
Altres investigacions o publicacions realitzades: 
 

•  

•  

•  

 
Altres dades d’interès: 
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GUIÓ DEL PROJECTE DESCRIPTIU 

 
(Nota: El projecte descriptiu NO ha de ser més extens de 15 pàgines) 
 
► NOM IDENTIFICATIU DEL PROJECTE 
► GRAU D’INTERÈS DE LA RECERCA 
► A QUI VA DIRIGIT L’ESTUDI 
► PLA DE TREBALL DE LA RECERCA 

1. JUSTIFICACIÓ 
2. BREU ESTAT DE LA QÜESTIÓ 
3. MARC TEÒRIC 
4. OBJECTIUS 
5. METODOLOGIA 
6. ACTIVITATS 
7. TASQUES A REALITZAR 
8. CRONOGRAMA DE LA RECERCA 

 
► PRESSUPOST DEL PROJECTE D’INVESTIGACIÓ DETALLAT PER CONCEPTES 
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DOCUMENTACIÓ QUE CAL ADJUNTAR BECA D’INVESTIGACIÓ RIBAGORÇA ROMÀNICA  
 
 
 
  Model de sol·licitud complimentada 
   
  Tres còpies del projecte descriptiu de la investigació  
   
  Currículum de la persona sol·licitant 
   
  Fotocòpia compulsada del DNI 

 


