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MEMORIA FINAL DE ACTIVIDAD DE LA ESTANCIA FORMATIVA PARA JOVENES INVESTIGADORES IdISSC 2026

Nombre y apellidos:

Correo electrónico:

Grupo de Investigación IdISSC:

Centro y País de destino:

Duración (en meses) de la estancia solicitada: 

Categoría (marcar una): 
1. Predoctoral
2. Posdoctoral

Descripción de los objetivos alcanzados con el programa de movilidad: Referir a los objetivos descritos en la solicitud original. 
(Máximo 1500 caracteres)

Descripción de las actividades realizadas: Referir a las actividades descritas en la solicitud original. 
(Máximo 3000 caracteres)

Contribuciones científico-técnicas a las líneas de investigación del grupo IdISSC e impacto en la resolución de problemas de salud: Describir nuevas habilidades técnicas adquiridas durante la estancia y resumir los resultados susceptibles de ser incluidos en una publicación científica o transferibles como nueva tecnología o aplicación a la práctica clínica.
(Máximo 3000 caracteres)

Califica de 1 a 5 (siendo 1: muy insatisfecho; 2: bastante insatisfecho; 3: algo satisfecho; 4: bastante satisfecho y 5: muy satisfecho) los siguientes aspectos de tu estancia:

· Consecución de los objetivos planteados.

· Adecuación del centro receptor a los objetivos planteados.

· Beneficios científico-técnicos obtenidos para el desarrollo de tu carrera científica.

· Satisfacción con la gestión de la ayuda por parte del IdISSC.






Madrid, a __de ___________________del 202_





Fdo. (Nombre y apellidos)
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