UniversidagqVigo

Vicerreitoria de Organizacién Académica e
Profesorado

Area de Formacion e Innovacién Educativa

Proposta de actividade formativa do Programa de Formacién Permanente do Profesorado

Persoa ou unidade que a propon

Nome e apelidos
Teléfono

Correo electronico

Actividade formativa

Titulo

Tipo de formacion

Modalidade formativa

Campus

Duracion

Data de realizacion e distribucion temporal
Numero de prazas

Breve resumo (10 lifias de maximo)
Resultados de aprendizaxe

Programa

Profesorado

Nome e apelidos
Teléfono
Correo(s) electronico(s)

Breve curriculo (10 linas de maximo)

Outros comentarios

Presencial

Virtual ou en lifa

Semipresencial ou a distancia




Sinatura da persoa solicitante

A cubrir pola Area de Formacién e Innovaciéon Educativa (nun periodo dun mes recibira a contestacion da
aceptacion ou rexeitamento da proposta)




