[image: image1.png]e

Deputacidn
DA CORUNA





Servizo de Organización
Sección de Formación

FICHA INDIVIDUAL DE NECESIDADES DE FORMACIÓN PARA O ANO 2015
Deberá cubrir  esta ficha (1 ficha por cada curso que propoña) e entregala ao interlocutor de formación do concello
Entidade local: ……………………………………………………………………………………………………………………………………..
Nome do/a solicitante: .............................................................................................................................
Cargo:.......................................................................................................................................................
Teléfono: ..............................      Correo electrónico:...............................................................................
Título do curso que propón: ....................................................................................................................
.................................................................................................................................................................

Nivel do curso (básico, medio o  avanzado): ........................
Especifique os obxectivos do curso e colectivo ao que debe ir dirixido:

Especifique os contidos do curso e a duración en horas estimada:

Motivos para propor a realización desta actividade:
GRAZAS POLA SÚA COLABORACIÓN
Unha vez cuberta entregar ao/á  interlocutor/a de formación do seu concello/consorcio/mancomunidade
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