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Anexo 1 FÓRMATE
SOLICITUD DE AYUDAS PARA 
ACTUACIONES DE FORMACIÓN DEL PROFESORADO
Curso 2026/2027

	TÍTULO DE LA PROPUESTA 

	

	PLANIFICACIÓN DE LA PROPUESTA 

	Modalidad[footnoteRef:1] [1:  Presencial, on line (síncrona o asíncrona), híbrido (indicando: presencial + síncrona o presencial + asíncrona).] 

	Campus/Lugar de impartición o plataforma digital[footnoteRef:2] [2:  Moodle, teams, meet u otro (indicar).] 

	Plazas a ofertar
	Duración (en horas)

	
	
	
	

	Perfil de las personas a la que se dirige la propuesta

	

	Identificación de las necesidades formativas del PDI y argumentación y fundamentación de los beneficios de la propuesta para el desarrollo profesional del profesorado UCA.

	


	Objetivos

	


	Contenidos

	


	Metodología

	

	Sistema, instrumentos y criterios de evaluación

	

	Observaciones

	



	Formador/a: Nombre[footnoteRef:3] [3:  Si la propuesta requiere más de un/a formador/a, añadir tantas filas como se necesiten.] 

	Correo electrónico

	
	

	Formador/a: Categoría profesional
	Universidad/empresa/identidad

	
	

	Elementos del currículum que argumenten la idoneidad del formador o de la formadora

	



	Presupuesto

	Si solicita incentivo económico rellene la tabla adjunta con los campos indicados[footnoteRef:4] y [footnoteRef:5]. [4:  Debe adjuntar las facturas proforma que correspondan en el apartado “Documentación adicional” que figura en la plataforma de la Oficina Virtual. Las peticiones de financiación que no vengan documentadas, no serán consideradas para evaluación.]  [5:  La cuantía en concepto de formación impartida será de hasta 75 €/hora en los casos en los que no proceda la emisión de factura por parte del formador o de la formadora.] 




	Concepto
	Justificación
	Proveedor
	Coste con IVA

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	TOTAL
	




En Cádiz a de	de 202

Firma de la persona responsable

2
	

image1.jpeg
Y UCA | Urigsioac




image2.png




