
AJUTS INNOVACIÓ DOCENT 2025 

DECLARACIÓ D’INTERESSOS 

En/Na  

Degà/ana, Director/a de  (departament, escola o facultat): 

de la Universitat Rovira i Virgili, declara que està assabentat de la sol·licitud d’Ajut a la 

Innovació Docent presentada per (especificar nom i categoria laboral): 

amb el títol: (especificar títol complet) 

i que es desenvoluparà en el marc de la titulació dels estudis de:  (especificar el grau o màster) 

I per què així consti, manifesta el seu interès i la seva conformitat per al 

desenvolupament d’aquest projecte. 

(Indicar nom, data i segell si la signatura és manual) 
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