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COMPOSICION DE LA COMISION DE SELECCION

Resolucion de fecha 13 de MAYO de 2024 por la que se hace publica, de conformidad con lo
establecido en la base IV de la Disposicion Reguladora del Proceso de Seleccién de Profesores
Asociados de Ciencias de la Salud, la composicién de la Comision de Seleccidon que juzgara el

concurso de referencia:

Miembros Titulares

Dfia. Irene Iglesias Peinado

Dfia. M@ del Carmen Lozano Estevan

D. Ismael Escobar Rodriguez

D. Benito Garcia Diaz

Dfia. Irene Cuadrado Berrocal

Miembros Suplentes

D. José Antonio Guerra Guirao

Dfia. Juana Benedi Gonzalez

D. Francisco Javier Becares Martinez

Diia. Raquel Moreno Diaz

D. José Miguel Ferrari

Contra la presente

Resolucion se podra interponer recurso de alzada ante el/la Rector/a de la

Universidad en el plazo de un mes, a contar a partir del dia siguiente al de su publicacién. Asi
mismo los aspirantes podran presentar recusacion, cuando en alguno de los componentes de la
comisidn juzgadora pudiera darse alguna de las causas de abstencidn y recusacion previstas en el
art. 23 y 24 de la Ley 40/2015, de 1 de octubre, de Régimen Juridico del Sector Publico.

EL/LA SECRETARIO/A DE LA FACULTAD

Firmado: D. HUMBERTO MARTIN BRIEVA

Diligencia por la que se hace
constar que la fecha de
publicacién de este documento
ha sido el dia:

Firmado:
Cédigo Seguro De Verificacién 314B-5156- 466BP3474- 6151 Estado Fecha y hora
Firmado Por Humberto Martin Brieva - Secretario Académico Facultad Farmacia Firmado 13/05/2024 14:36:04
Observaciones Pégina 1/1
Url De Verificacién https://sede. ucm es/verificaci on?csv=314B- 5156- 466BP3474- 6151
Normativa Este informe tiene caracter de copia electrénica auténtica con validez y eficacia administrativa de ORIGINAL (art. 27 Ley 39/2015).
C6digo Seguro De Verificacién 634D 5967- 4235P6F42- 6D67 Estado Fechay hora
Firmado Por Maria Teresa Sanchez Abarrio - Jefa Seccion Personal Facultad Farmacia Firmado 14/05/2024 10:36:50
Observaciones Pégina 1/1
Url De Verificacién https://sede.ucm es/verificaci on?csv=634D-5967- 4235P6F42- 6D67
Normativa Este informe tiene caracter de copia electrénica auténtica con validez y eficacia administrativa de ORIGINAL (art. 27 Ley 39/2015).



https://sede.ucm.es/verificacion?csv=634D-5967-4235P6F42-6D67

