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SOLICITUD DE CONSULTA OTC ISCIII (internos) 

Nombre del solicitante:

Centro o unidad al que pertenece el solicitante:


Cargo del solicitante:


Correo electrónico:


Teléfono:


Motivo de la consulta solicitado (marcar):

☐Información sobre propiedad intelectual-industrial
☐ Información sobre empresas de base tecnológica
[bookmark: _GoBack]☐ Formación
☐ Tramitación acuerdos de transferencia de tecnología
☐ Asesoramiento
☐ Otros

En caso de haber seleccionado la opción OTROS indicar el motivo:





En xxxxxx, a xxxxx, de xxxxxxx, de xxxxx
Firmado 
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