FORMULARIO DE INSCRIPQI()N PARA EL V CURSO DE EXPERTO EN
COOPERACION PARA EL DESARROLLO

Nombre:

Apellidos:

Direccion:

C.P. Localidad:

Provincia:

Teléfono: NIF:

E-mail:

Profesiéon o estudios:

* Pertenencia a Entidad, ONG o asociacién (marque con una x donde proceda):

si (® No O

En caso afirmativo indicar nombre

Si responden si, elegir entre las tres siguientes:

1. Profesional contratado/a O

2. Socio/a O

3. Voluntario/a O

Situacion laboral (seleccione donde proceda):

Estudiante

Desempleado

Auténomo

Empleado sector privado

Empleado publico

Indique la Administracion, el érgano de adscripcion:




IMPORTANTE: PASOS A SEGUIR PARA LA CORRECTA INSCRIPCION

1. Haber cumplimentado el formulario de preinscripcion online.

Con la preinscripciéon tendremos constancia de su interés y podremos gestionar con usted el
proceso de inscripcion en el Curso.

2. Una vez realizado el primer paso, debera enviar esta ficha de inscripcién cumplimentada,
junto con la documentacion solicitada mas abajo, por correo certificado a:

Fundacion General de la UCLM
C/ Altagracia, 50 13071 Ciudad Real

Documentacion a adjuntar:

e Ficha de inscripcion

¢ Fotocopia del DNI.

e Curriculumyvitae.

e Titulaciéon académica o estudios cursados.

o Certificacion de formacion y/o experiencia relacionada con la cooperacién para el desarrollo y
el voluntariado.

Importante: Para guardar los cambios una vez cumplimentado este documento, imprimalo en pdf y guardelo en
su ordenador para poder enviarnoslo por correo postal junto con el resto de documentacion solicitada.

A los efectos de lo previsto en la Ley Orgéanica 15/1999, de 13 de diciembre, de Proteccion de Datos de Caracter
Personal, la FUNDACION GENERAL DE LA UCLM informa al usuario de la existencia de un fichero
automatizado de datos de caracter personal, con la finalidad de realizar el mantenimiento y gestion de la

relacion con el usuario, asi como las labores de informacién, formacion y difusién de sus actividades y servicios
con los mismos. Asi mismo, le comunicamos que puede ejercitar los derechos de acceso, rectificacion,
cancelacioén y oposicion de sus datos remitiendo un email a fundacion@uclm.es o bien un escrito a la Fundacién
General de la Universidad de Castilla-La Mancha, calle Altagracia, numero 50, 13071 Ciudad Real, adjuntando
copia de documento que acredite su identidad.
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