POLITECNICA
7 DE VALENCIA "

FORMULARI DE SOL-LICITUD D'ACREDITACIQ D'ACTIVITATS FORMATIVES /
FORMULARIO DE SOLICITUD DE ACREDITACION DE ACTIVIDADES FORMATIVAS

DADES DE L'ACCIO FORMATIVA / DATOS DE LA ACCION FORMATIVA

Titol / 7itulo:

Si forma part d'un PIME o EICE, anotar el codi: / Si forma parte de un PIME o EICE, anotar el codigo.

Centre, departament o equip d'innovacié organitzador de l'activitat / Centro, departamento o equipo de innovacion
organizador de /a actividacd

Adrecat a / Dirigido a: Tipus / Tipo: Duraci6 en hores / Duracion en horas:

O Estudiantat / Estudliantes O Curs / Curso © - Presencials / Presenciales.

O Professorat / Profesorado O Jornada = - En linia sincrones (Teams) / Online sincronas
(Teams}

Estudiantat i professorat /

Estudiantes y profesorado - En linia asincrones (PoliformaT) / Online
asincronas (PoliformaTl-

Nrea. minim de participants / Modalitat formativa / Modalidad formativa:
Nminimo de participantes: O Presencial / Presencial
(15 per defecte / por defecto) O . I
eams / Teams

O En linia amb continguts creats en PoliformaT / Online con contenidos

Nre. maxim de participants / creados por PoliformaT
N°maximo de particjpantes: O En linia amb alguna sessio presencial /' Online con alguna sesion
(100 per defecte / por defecto) presencial

O En linia amb alguna sessio per Teams / Online con alguna sesion por
Teams

O D'altres (indica l'opcio): ... / Ofras lindlica la opcionJ:

Preinscripcio a I'activitat / Lloc de realitzacio sessions Dates i horaris de la formacio /
Preinscripcion a la actividad: | presencials / Lugar de realizacion | Fechas y horarios de la formacion:
- Data d'inici / Fecha de inicio. sesiones presenciales:

(dd/mm/aa)

- Datadefi/ Fecha de fin:
(dd/mm/aa)




i potser ICE

7 DE VALENCIA —

AREES D'INTERES / AREAS DEINTERES (Marcar maximo 4)

(Si forma part d'un PIME o EICE, marque Desenvolupament professional / Si forma parte de un PIME o EICE, marque /a
opcion Desarrollo profesional)

Afinspera I'Estudiantat/Afines para el Estudiantado | Afins per al Professorat / Afines para el Profesorado

O Aprenentatge actiu i constructiv / Aprendizaje activo y constructivo

O COMUNICAT-e

O Aprenentatge de competencies / Aprendizaje de competencias
O Desenvolupament personal / Desarrollo personal

O EMOCIONAT-¢

O Formacio de Tutors / Formacion de Tutores

O Autoregulacio / Autorregulacion
O Clima i interaccio / Clima e interaccion

O Desenvolupament professional / Desarrollo profesional

O FORMAT-e O Disseny curricular / Diserio curricular
O IMPLICAT-e O Entorns d'aprenentatge / Entornos de aprendlizaje
O PIAE+ O Avaluacit / Evalvacion

INFORMACIO DE L'ACCIO FORMATIVA / INFORMACION DE LA ACCION FORMATIVA

(Shad'escriure envalenciaien castella, per deixar-ne constancia en el certificat corresponent / Se debe escribir en
valenciano y en castellano, para que asi conste en el certificado correspondiente)

PROGRAMA / PROGRAMA:
VALENCIA

CASTELLANO




%) POLITECNICA
DE VALENCIA

DIRIGIT A / DIRIGIDO A:
VALENCIA

CASTELLANO

OBJECTIUS / OBJETIVOS.
VALENCIA

CASTELLANO

METODOLOGIA / METODOLOG/A:
VALENCIA

CASTELLANO

BREU DESCRIPCIO DE L'ACTIVITAT / BREVE DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAL
VALENCIA

CASTELLANO




ALTRA INFORMACIO D'INTERES / OTRA INFORMACION DE INTERES.
VALENCIA

CASTELLANO

DOCENTS DE L'ACCIO FORMATIVA / DOCENTES DE LA ACCION FORMATIVA

(Cal repetir les dades segUents per cada docent que hi participe / Se deben repetir los datos siguientes para cada docente

que participe)
Cognoms i nom / Apellidos y nombre: DNI:*
Adreca electronica / Correo electronico: Teléfon / Telefono: Hores / Horas:*
Cognoms i nom / Apellidos y nombre: DNI:
Adreca electronica / Correo electronico: Teléfon / Telefono: Hores / Horas:
Cognoms i nom / Apellidos y nombre: DNI:
Adreca electronica / Correo electronico: Teléfon / Telefono: Hores / Horas:
Cognoms i nom / Apellidos y nombre: DNI:
Adreca electronica / Correo electronico: Teléfon / Teléfono: Hores / Horas:
Cognoms i nom / Apellidos y nombre: DNI:
Adreca electronica / Correo electronico: Teléfon / Telefono: Hores / Horas:
Cognoms i nom / Apellidos y nombre: DNI:
Adreca electronica / Correo electronico: Teléfon / Telefono: Hores / Horas:

* En cas que el docent siga extern a la UPV, es necessari adjuntar copia del DNI / £n caso que el docente sea externo a la UPV, es
necesario adjuntar copia del DN

* |a suma de les hores dels docents ha de coincidir amb el total del curs / La suma de las horas de los docentes debe coincidir con
el total del curso.



.J UNIVERSITAT
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RESPONSABLE DE L'ACCIO FORMATIVA / RESPONSABLE DE LA ACCION FORMATIVA

Cognoms i nom / Apellidos y nombre :

DNI:

Adreca electronica / Correo electronico:

Telefon / Telefono:

Signatura de la persona responsable de l'accié

formativa / Firma de la persona responsable de la
accion formaiva

Signatura de la persona responsable de I'ICE /

Firma de la persona responsable del ICE
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