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	ANEXO 1. SOLICITUD DE AYUDA.


	DATOS DE LA ENTIDAD SOLICITANTE

	Nombre o Razón Social:

	CIF:
	Domicilio:

	C. Postal:                     
	Localidad:
	Provincia:

	Teléfono:
	Fax:
	E-mail:

	Autorización a la consulta vía telemática de la situación de la entidad solicitante ante las Haciendas Estatal y Autonómica y frente a la Seguridad Social:          SÍ            NO 

	Autorización a la consulta telemática del Registro actualizado de la entidad solicitante:
( SÍ
( NO


	DATOS DEL REPRESENTANTE LEGAL

	Apellidos y Nombre:
	D.N.I:

	Cargo desempeñado:

	Domicilio

	Población:                                       
	Provincia
	C. Postal:

	Teléfono:
	E-mail:

	Autorización a la comprobación de oficio por el órgano instructor de los datos personales del representante legal:             SÍ                  NO 


	RECEPCIÓN DE LA AYUDA SOLICITADA

	Entidad bancaria
	Sucursal
	D.C.
	Número de cuenta
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Solicita a la Consejería de Agricultura, Desarrollo Rural, Medio Ambiente y Energía de la Junta de Extremadura, la concesión de una ayuda para el desarrollo de un Plan de Formación Continua o actividades formativas, de acuerdo con lo dispuesto en la Convocatoria de ayudas para el año 20____.

Documentación que se acompaña:

( Fotocopia compulsada de la tarjeta de persona jurídica (C.I.F).

( Fotocopia compulsada del documento acreditativo de la naturaleza de la entidad.

( Documentación acreditativa de la capacidad legal para representar, solicitar y recibir la ayuda en nombre de la entidad y, en su caso, fotocopia compulsada del DNI del representante.

( Registro actualizado de la entidad, en su caso.

( Documentación acreditativa de hallarse al corriente de las obligaciones tributarias con el Estado, frente a la Hacienda Autonómica y frente a la Seguridad Social, en su caso.

( Anexos correspondientes conformados.

( Otra documentación. Especificar: 

__________________________________________________________________________________________________________________________________________________

· ¿Tiene solicitada o va a solicitar ayuda de otro Organismo para el mismo Programa Formativo o las mismas actividades formativas?:
 ( SÍ     ( NO


En caso afirmativo, indicar Organismo:

· Solicita anticipo:
  ( SÍ     ( NO
PORCENTAJE QUE SOLICITA: ______

Lugar, fecha, firma y sello

______________ , a ____ de ___________________________ de 20___.

De conformidad con lo establecido en la Ley Orgánica 15/1999, de 13 de diciembre, de Protección de Datos de Carácter Personal, se le informa que los datos facilitados en la presente solicitud serán incluidos en los ficheros titularidad de la Consejería de Agricultura, Desarrollo Rural, Medio Ambiente y Energía, inscritos en la Agencia Española de Protección de Datos, cuya finalidad es la gestión de información para la tramitación de expedientes relacionados con la Consejería de Agricultura, Desarrollo Rural, Medio Ambiente y Energía.

Igualmente le informamos que podrá ejercer sus derechos de acceso, rectificación, cancelación y oposición en los términos establecidos en dicha Ley.
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	ANEXO 2. MEMORIA DESCRIPTIVA DEL PLAN DE FORMACIÓN CONTINUA O ACTIVIDADES FORMATIVAS SOLICITADAS.


La entidad solicitante presenta memoria descriptiva del Plan de Formación Continua o actividades formativas, según corresponda, conteniendo los siguientes aspectos:

1.- Objetivos generales y finalidad del Plan de Formación Continua o actividades formativas.

2.- Criterios de seguimiento y evaluación del Plan de Formación Continua o actividades formativas:


2.1.- Previsiones acerca del seguimiento de las actividades formativas, tanto 
durante su desarrollo como al final de las mismas.


2.2.- La aplicación de técnicas para la evaluación de los resultados y, en su caso, 
del impacto de la formación.

3.- Implantación del Plan de Formación Continua o actividades formativas:


3.1.- Ámbito de aplicación


3.2.- Colectivos afectados.


3.3.- Criterios de selección de los participantes.


3.4.- Modalidades de gestión previstas (directa, indirecta o mixta)


3.5.- Opciones metodológicas previstas (presencial, on-line o semipresencial).

4.- Contenido de las actividades formativas.


5.- Relación de actividades formativas indicando el tipo de actividad, número de actividades solicitadas, lugar y fecha de celebración.
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	ANEXO 3. DECLARACIÓN RESPONSABLE.


DECLARACIÓN RESPONSABLE SOBRE EL CUMPLIMIENTO DE LOS REQUISITOS EXIGIDOS PARA OBTENER LA CONDICIÓN DE ENTIDAD BENEFICIARIA DE LAS AYUDAS REGULADAS EN EL DECRETO                      ...../2011, DE ...... DE....................., POR EL QUE REGULA LA FORMACIÓN CONTINUA Y CAPACITACIÓN AGRARIAS, AGROALIMENTARIAS, ASÍ COMO DEL MEDIO RURAL Y SE ESTABLECE LA PRIMERA CONVOCATORIA DE AYUDAS PARA PLANES DE FORMACIÓN CONTINUA Y ACTIVIDADES FORMATIVAS EN EL AÑO 2012 DEPENDIENTES DE LA CONSEJERÍA DE AGRICULTURA, DESARROLLO RURAL, MEDIO AMBIENTE Y ENERGÍA DE LA JUNTA DE EXTREMADURA.

De acuerdo con lo dispuesto en el artículo 12 de la Ley 6/2011, de 23 de marzo, de Subvenciones de la Comunidad Autónoma de Extremadura

D/Dª................................................................................................................................ con D.N.I. ................................................................................... en nombre propio o en representación de  ................................................................................, con CIF/NIF: .............................. y ante el órgano competente para la resolución de las ayudas arriba indicadas

DECLARA:

1.- Que la entidad solicitante no ha sido condenada o sancionada mediante sentencia firme o resolución firme a la pérdida de posibilidad de obtener subvenciones o ayudas públicas.

2.- Que la entidad interesada no ha solicitado la declaración de concurso voluntario, ni ha sido declarada insolvente en cualquier procedimiento, ni se halla declarada en concurso, ni está sujeta a intervención judicial, ni ha sido inhabilitada conforme a la Ley 22/2003, de 9 de junio, Concursal, sin que haya concluido el período de inhabilitación fijado en la sentencia de calificación del concurso.

3.- Que la solicitante no ha dado lugar, por causa de la que hubiese sido declarada culpable, a la resolución firme de cualquier contrato celebrado con la Administración.

4.- Que el/la solicitante, administrador de la sociedad mercantil o aquellos que ostenten la representación legal de la entidad solicitante, no se encuentra incurso en alguno de los supuestos de la Ley 5/2006, de 10 de abril, de regulación de los conflictos de intereses de los miembros del Gobierno de la Nación y de los Altos Cargos de la Administración General del Estado, de la Ley 53/1984, de 26 de diciembre, de Incompatibilidades del Personal al Servicio de las Administraciones Públicas, o tratarse de cualquiera de los cargos electivos regulados en la Ley Orgánica 5/1985, de 19 de junio, del Régimen Electoral General, en los términos establecidos en la misma o en la normativa autonómica que regule estas materias.

5.- Que la entidad solicitante no tiene residencia fiscal en un país o territorio calificado reglamentariamente como paraíso fiscal.

6.- Que la solicitante se halla al corriente de pago de obligaciones por reintegro de subvenciones.

7.- Que la solicitante no ha sido sancionada mediante resolución firme con la pérdida de la posibilidad de obtener subvenciones en virtud de norma con rango de ley.

8.- Que, en el caso de entidades sin personalidad jurídica previstas en el artículo 10.3 de la Ley 6/2011, de 23 de marzo, de Subvenciones de la Comunidad Autónoma de Extremadura, ninguno de sus miembros se halla incurso en ninguna de las prohibiciones de los apartados anteriores.

9.- Que, en el caso de Asociaciones, no se encuentren incursas en las causas de prohibición previstas en los apartados 5 y 6 del artículo 4 de la Ley Orgánica 1/2002, de 22 de marzo, reguladora del derecho de Asociación y no se encuentre suspendido el procedimiento administrativo para su inscripción por indicios racionales de ilicitud penal.

Declaración que firmo en ___________________ a ______ de ____________________ de 20___.

 (FIRMA Y SELLO DE LA ENTIDAD)
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	ANEXO 4. RESUMEN DEL PLAN DE FORMACIÓN O ACTIVIDADES FORMATIVAS INDIVIDUALIZADAS.


ENTIDAD SOLICITANTE:

	Nº de orden (1)
	Denominación de la actividad formativa (1)
	Nº de ediciones (2) (3)


	Nº participantes (3)


	Nº horas (3)


	Proyecto de presupuesto (4)


	Presupuesto adaptado a la subvención concedida (5)
	Gastos realizados por actividades formativas (6)

	
	
	
	Edición
	Total
	Edición
	Total
	Edición
	Total
	Edición
	Total
	Edición
	Total

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Totales
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


(1) Número de orden de la actividad formativa. Este número indica la prioridad que la correspondiente actividad formativa representa dentro de la financiación que se solicita.

(2) Se refiere al número de veces que está previsto repetir una determinada actividad formativa. 

(3) Deberá consignarse su cantidad en cada fase del Plan de Formación Continua (proyecto, adaptación y gastos realizados).

(4) A cumplimentar en el momento de la solicitud. 

(5) A cumplimentar en el plazo de 15 días naturales desde la notificación de la Resolución de concesión. De las actividades formativas no consideradas en la fase de adaptación sólo se conservará el número y denominación de la actividad formativa que figuraba en la solicitud formulada, dejando sin cumplimentar el resto de las columnas intermedias.

(6) A cumplimentar una vez concluidas las actividades formativas y siempre antes del 15 de marzo del año siguiente al del ejercicio de la correspondiente convocatoria de ayudas.

En ......................... a ..... de ....................... de 20.....

El Representante legal

Fdo. Nombre, apellidos y cargo
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	ANEXO 5. DESCRIPCIÓN DE LAS ACTIVIDADES FORMATIVAS (rellenar una ficha por cada actividad formativa).


ENTIDAD SOLICITANTE:

	Actividad formativa nº (1)
	
	Denominación:

	Destinatarios:



	Nº de ediciones:
	
	Participantes por edición:
	
	Total participantes:
	

	Nº horas por edición:
	
	Total horas:
	
	


Localidad de celebración:

Calendario previsto de celebración: De ……………………………… a ………………………………..

Objetivos:

Contenido:

PRESUPUESTO UNITARIO POR ACTIVIDAD FORMATIVA (1 edición) (2)

	CONCEPTO
	IMPORTE

	Coordinación:
	

	Profesorado:
	

	Material didáctico:
	

	Viajes formativos:
	

	Seguros:
	

	Material de prácticas:
	

	Otros gastos:
	

	Gastos de constitución de aval:
	

	TOTAL POR EDICIÓN:
	


PRESUPUESTO TOTAL (varias ediciones)

	Nº DE EDICIONES
	TOTAL POR EDICIÓN
	TOTAL

	
	
	


(1) Los datos deberán corresponder con los aportados en el ANEXO 4.

(2) En el presupuesto unitario, se considerará el presupuesto promedio por actividad formativa.
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	ANEXO 6. RELACION DE GASTOS.


ENTIDAD:_______________________________________________________________CURSO______________

___________________________________________________________________________________________ FECHA_______________________________________________________ORGANIZA_____________________________________________________LOCALIDAD__________________________________________________

	Nº de justificante
	Nombre y razón social
	Naturaleza del gasto
	Importe en Euros

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


En _______________________________ a ____ de _______________ de 20___.

El/la coordinador/a

Fdo: ___________________________________

Dirección General de Desarrollo Rural. Avda. Luis Ramallo s/n, CP: 06800. MÉRIDA.

	JUNTA DE EXTREMADURA

Consejería de Agricultura, Desarrollo Rural, Medio Ambiente y Energía
	
	
	[image: image8.jpg]UNION EUROPEA

Fondo Social Europeo

Una manera de hacer Europa





	ANEXO 7. ACUERDO DE COLABORACIÓN DE FORMACIÓN CONTINUA ENTRE EL PERSONAL DOCENTE O DE COORDINACIÓN DE ACTIVIDADES FORMATIVAS CON LA ENTIDAD ORGANIZADORA.


	DATOS DE LA ENTIDAD ORGANIZADORA

	Nombre o Razón Social: 

	C. I. F.:


	DATOS PERSONALES DEL DOCENTE O COORDINADOR

	Apellidos:



	Nombre:

                                                                 
	D.N.I.:

	Ha participado como         (  Docente               (  Coordinador               del curso

	Nombre del curso:



	Lugar de celebración:



	Fecha de celebración: Del ___ de _________ al ____ de______________ de 20___.


	DESGLOSE DE LAS UNIDADES DIDÁCTICAS/MATERIAS IMPARTIDAS

	UNIDADES DIDÁCTICAS/MATERIAS
	Nº HORAS
	FECHA
	IMPORTE POR HORA
	TOTAL

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


	BASE IMPONIBLE
	

	IRPF
	

	TOTAL
	


	Nº DE CUENTA DONDE SE EFECTÚA EL PAGO

	Entidad bancaria
	Sucursal
	D.C.
	Número de cuenta

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


En ____________________ a ___ de _____________ de 20___.

La entidad organizadora



El docente/coordinador

Fdo.: _____________________________

 Fdo.:_________________________ 
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	ANEXO 8. SOLICITUD DE HOMOLOGACIÓN DE ACTIVIDAD FORMATIVA.


	DATOS DE LA ENTIDAD ORGANIZADORA O CENTRO ORGANIZADOR

	Nombre o Razón Social: 

	C. I. F. :
	Domicilio:

	C. Postal:                     
	Localidad:
	Provincia:

	Teléfono:
	Fax:
	E-mail:


	DATOS DE LA ACTIVIDAD FORMATIVA

	Denominación:

	LUGAR DE REALIZACIÓN

	Localidad:
	Provincia:

	DURACIÓN

	Fecha Inicio/Finalización:                /
	Horas totales:
	Horario:

	OBJETIVOS BÁSICOS

	

	


DOCUMENTACIÓN APORTADA:

( Ficha técnica de la actividad formativa (ANEXO 9).

En                                          a          de                              de 2.0___.

Fdo.: _____________________________________________
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	ANEXO 9. FICHA TÉCNICA DE LA ACTIVIDAD FORMATIVA.


	Tipo de actividad formativa:
· PLAGUICIDA DE USO AGRÍCOLA.
· PLAGUICIDA DE USO GANADERO.
· BIENESTAR ANIMAL.
· INCORPORACIÓN A LA EMPRESA AGRARIA.
· MONOGRÁFICO.
· JORNADA.

	Título:


	Objetivos:


	Colectivo al que va dirigida la actividad formativa:


	Material y medios a utilizar:


	Evaluación a seguir:


	Resumen del programa:
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ANEXO 10. COMUNICACIÓN DE INICIO/PROGRAMA DEFINITIVO DE LA ACTIVIDAD FORMATIVA.

	 Nombre de la actividad formativa:
	Entidad organizadora:

	Localidad/Aula/Dirección:
 
	Desde el día: ___/___/_____
	Hasta el día: ___/___/_____ 
	Coordinado por:

Teléfono del/la coordinador/a: 


PROGRAMA DEFINITIVO

	UNIDADES DIDÁCTICAS
	HORAS
	FECHA
	HORARIO
	PONENTE/PROFESOR
	TITULACIÓN
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ANEXO 11. RELACIÓN DEFINITIVA DE ALUMNOS/AS.

	Denominación: Actividad formativa:
	Entidad beneficiaria:

	En:
	Desde el día: ___/___/_____
	Hasta el día: ___/___/_____
	Coordinado por:


	Nº
	APELLIDOS Y NOMBRE

(Alfabéticamente)
	D.N.I.
	FECHA NACIMIENTO
	EN PARO
	INICIADO EXPEDIENTE DE AYUDA
	LOCALIDAD DE RESIDENCIA

	
	
	
	
	SÍ
	NO
	
	

	
	
	
	
	> 1 año
	< 1 año
	
	SÍ
	NO
	

	1
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	3
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	4
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	5
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	6
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	7
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	8
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	9
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	10
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	11
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	12
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	13
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	14
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	15
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	16
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	17
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	18
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	19
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	20
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	21
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	22
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	23
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	24
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	25
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ANEXO 12. SOLICITUD DE ASISTENCIA A LA ACTIVIDAD FORMATIVA.
	I.- DATOS PERSONALES DEL/LA SOLICITANTE

	Apellidos, Nombre:

	D.N.I.:
	Sexo:
	Fecha de nacimiento:

	Domicilio:

	C. Postal:
	Localidad:

	Provincia:
	Teléfono:


	II.- ACTIVIDAD FORMATIVA SOLICITADA

	Nombre de la actividad formativa:

	Entidad organizadora:

	Lugar de celebración:

	Fecha de celebración: del _____ de ______________________ de 20___ al ____ de_____________________ de 20___.


III.- TIENE SOLICITADA AYUDA POR INCORPORACIÓN O MEJORA: SÍ     NO 

IV.- NIVEL DE ESTUDIOS:

	Sin estudios
	(
	FPI / grado medio
	    Agraria (        Otras (...........................................

	Estudios primarios
	(
	FPII / grado superior
	    Agraria (        Otras (...........................................

	Secundaria

Bachillerato
	(
(
	Universitaria
	    Agraria (        Otras (...........................................


V.- SITUACION LABORAL:

	Ocupado/a
	(
	Documentación justificativa
	Justificación pago Seguridad Social
	(

	
	
	
	Nómina
	(

	
	
	
	Certificado de empresa
	(

	
	
	
	Otros
	(

	Agrícola                 
	(
	Ganadero               
	(
	Forestal            
	(
	Agroalimentario         
	(

	Construcción          
	(
	Industria                
	(
	Servicios           
	(
	Otros                        
	(

	Parado/a
	(
	Documentación justificativa
	

	Más de 1 año
	(
	Menos de 1 año
	(
	Otros
	(


VI.- OTROS: 
             Inmigrante:                SÍ  (
NO (     País de origen: 

      Minoría:
SÍ  (
  NO (      


      Discapacitado/a:
SÍ  (
  NO (       Grado: ______


      Personas en situación de dependencia a su cargo:
SÍ  (
NO (        


      Otras personas desfavorecidas:

En _________________a ______ de _____________________________ de 20___.

Fdo.______________________________________
De conformidad con lo establecido en la Ley Orgánica 15/1999, de 13 de diciembre, de Protección de Datos de Carácter Personal, se le informa que los datos facilitados en la presente solicitud serán incluidos en los ficheros titularidad de la Consejería de Agricultura, Desarrollo Rural, Medio Ambiente y Energía, inscritos en la Agencia Española de Protección de Datos, cuya finalidad es la gestión de información para la tramitación de expedientes relacionados con la Consejería de Agricultura, Desarrollo Rural, Medio Ambiente y Energía. Igualmente le informamos que podrá ejercer sus derechos de acceso, rectificación, cancelación y oposición en los términos establecidos en dicha Ley.
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ANEXO 13: SOLICITUD DEL CARNÉ DE PLAGUICIDAS DE USOS AGRARIOS.


     Plaguicidas de uso agrícola:                        BÁSICO              CUALIFICADO         ESPECIAL

     Plaguicidas de uso ganadero:                      BÁSICO              CUALIFICADO         ESPECIAL

	Nombre:
	_____________________
	Apellidos:
	_______________________________

	D.N.I.:
	_______________________
	Fecha de nacimiento:
	__________

	Dirección:
	___________________________________
	Localidad:
	________________

	C. Postal:
	__________
	Provincia:
	________________
	Teléfono:
	______________

	Titulación en caso de exención de realizar el curso: 



	Autorización a la comprobación de oficio por el órgano instructor de los datos personales del/la solicitante:             SÍ                  NO 

	A RELLENAR EXCLUSIVAMENTE EN EL CASO DE QUE TENGA QUE REALIZAR ALGUNA DE LAS UNIDADES DIDÁCTICAS

	Nombre del curso:
	_______________________________________________

	Fecha de realización del curso: 
	Del _____ de _____________ de 2.0____ al _____ de ________________________ de 2.0____.

	Localidad de celebración del curso:
	___________________________________________

	Entidad organizadora del curso:
	______________________________________________

	Unidades Didácticas Realizadas:_______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________


Documentos a aportar:
- Una fotografía tamaño carné.
- Fotocopia compulsada de la titulación académica.

- Certificado médico donde se haga constar que no se observa impedimento físico ni psíquico para la aplicación de plaguicidas.

Fdo.: _______________________________
De conformidad con lo establecido en la Ley Orgánica 15/1999, de 13 de diciembre, de Protección de Datos de Carácter Personal, se le informa que los datos facilitados en la presente solicitud serán incluidos en los ficheros titularidad de la Consejería de Agricultura, Desarrollo Rural, Medio Ambiente y Energía, inscritos en la Agencia Española de Protección de Datos, cuya finalidad es la gestión de información para la tramitación de expedientes relacionados con la Consejería de Agricultura, Desarrollo Rural, Medio Ambiente y Energía.

Igualmente le informamos que podrá ejercer sus derechos de acceso, rectificación, cancelación y oposición en los términos establecidos en dicha Ley.

Dirección General de Desarrollo Rural. Avda. Luis Ramallo s/n, CP: 06.800 MÉRIDA.

	JUNTA DE EXTREMADURA

Consejería de Agricultura, Desarrollo 

Rural, Medio Ambiente y Energía
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ANEXO 14: SOLICITUD DEL CERTIFICADO DE BIENESTAR ANIMAL.

Transportistas   

Ganaderos

	Nombre:
	_______________________
	Apellidos:
	_________________________________

	D.N.I.:
	_______________________
	Fecha de nacimiento:
	__________

	Dirección:
	___________________________________
	Localidad:
	_________________

	C. Postal:
	___________
	Provincia:
	________________
	Teléfono:
	_______________

	Titulación en caso de exención de realizar el curso:



	Autorización a la comprobación de oficio por el órgano instructor de los datos personales del/la solicitante:             SÍ                  NO 

	A RELLENAR EXCLUSIVAMENTE EN EL CASO DE QUE TENGA QUE REALIZAR ALGUNA DE LAS UNIDADES DIDÁCTICAS

	Nombre del curso:
	_______________________________________________

	Fecha de realización del curso: 
	Del _____ de _____________ de 20___ al _____ de ________________________ de 2.0 ____.

	Localidad de celebración del curso:
	_____________________________________________

	Entidad organizadora del curso:
	_________________________________________________

	Unidades Didácticas Realizadas:________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________


Documentos a aportar:
Fotocopia compulsada de la titulación académica.
Fdo.: ________________________________
De conformidad con lo establecido en la Ley Orgánica 15/1999, de 13 de diciembre, de Protección de Datos de Carácter Personal, se le informa que los datos facilitados en la presente solicitud serán incluidos en los ficheros titularidad de la Consejería de Agricultura, Desarrollo Rural, Medio Ambiente y Energía, inscritos en la Agencia Española de Protección de Datos, cuya finalidad es la gestión de información para la tramitación de expedientes relacionados con la Consejería de Agricultura, Desarrollo Rural, Medio Ambiente y Energía.

Igualmente le informamos que podrá ejercer sus derechos de acceso, rectificación, cancelación y oposición en los términos establecidos en dicha Ley.

Dirección General de Desarrollo Rural. Avda. Luis Ramallo s/n, CP: 06.800 MÉRIDA.

	JUNTA DE EXTREMADURA

Consejería de Agricultura, Desarrollo Rural, Medio Ambiente y Energía
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ANEXO 15: HOJAS DE ASISTENCIA.

Curso________________________________________________________________________________, desarrollado en ________________________________________________________ del ___ de _______________ de 2.0___ al ___ de _________________ de 2.0___, con una duración de ____ horas, organizado por ________________________________________________________________ _________________________________________________________________________________.
Día _______ de ______________________ de 2.0___.
Temas impartidos ___________________________________________________________________

___________________________________________________________________________.
Monitor/es_____________________________________________________________________________________________________________________________________________.
	Nº
	APELLIDOS Y NOMBRE DE ALUMNOS/AS
(Por orden alfabético)
	FIRMA INICIO DE ACTIVIDAD
	FIRMA FINAL
DE ACTIVIDAD

	1
	
	
	

	2
	
	
	

	3
	
	
	

	4
	
	
	

	5
	
	
	

	6
	
	
	

	7
	
	
	

	8
	
	
	

	9
	
	
	

	10
	
	
	

	11
	
	
	

	12
	
	
	

	13
	
	
	

	14
	
	
	

	15
	
	
	

	16
	
	
	

	17
	
	
	

	18
	
	
	

	19
	
	
	

	20
	
	
	

	21
	
	
	

	22
	
	
	

	23
	
	
	

	24
	
	
	

	25
	
	
	


En ____________________ a ____ de _____________ de 20___.
            El/la coordinador/a


           El/la profesor/a
Fdo.: _____________________  
                     Fdo.: _________________

Dirección General de Desarrollo Rural. Avda. Luis Ramallo s/n, CP: 06.800 MÉRIDA.

	JUNTA DE EXTREMADURA

Consejería de Agricultura, Desarrollo Rural, Medio Ambiente y Energía
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ANEXO 16: RELACIÓN DE ALUMNOS/AS.


Relación de alumnos/as a los que debe extenderse carné, diploma o certificado de asistencia a la actividad formativa ____________________________________________________________________ desarrollada en _________________________________________________ del ____ de __________________ de 2.0___ al ______ de ____________________________ de 2.0_____, con una duración de _____ horas, organizada por _____________________________________________________________________, y coordinada por D./Dª. _________________________________________________________________________________________.
	Nº
	APELLIDOS y NOMBRE

(Por orden alfabético)
	D.N.I.
	LOCALIDAD DE RESIDENCIA
	OBSERVACIONES

	1
	
	
	
	

	2
	
	
	
	

	3
	
	
	
	

	4
	
	
	
	

	5
	
	
	
	

	6
	
	
	
	

	7
	
	
	
	

	8
	
	
	
	

	9
	
	
	
	

	10
	
	
	
	

	11
	
	
	
	

	12
	
	
	
	

	13
	
	
	
	

	14
	
	
	
	

	15
	
	
	
	

	16
	
	
	
	

	17
	
	
	
	

	18
	
	
	
	

	19
	
	
	
	

	20
	
	
	
	

	21
	
	
	
	

	22
	
	
	
	

	23
	
	
	
	

	24
	
	
	
	

	25
	
	
	
	

	*R
	
	
	
	Curso de Origen:


*Recuperación de días o/y horas.

En _______________________________ a ____ de _______________ de 2.0___.

         El/la coordinador/a

Fdo: __________________________________

Dirección General de Desarrollo Rural. Avda. Luis Ramallo s/n, CP: 06.800 MÉRIDA.

	JUNTA DE EXTREMADURA

Consejería de Agricultura, Desarrollo Rural, Medio Ambiente y Energía
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ANEXO 17: HOJA DE EVALUACIONES.

Curso de _____________________________________________________________________ desarrollado en _____________________________________________________________________________ del ___ de _____________________ de 2.0___ al ___ de ______________________________ de 2.0___, entidad beneficiaria _______________________________________________________________________ organiza ___________________________________________________________________________, coordina D./Dª. ________________________________________________________________________________________.

	Nº
	APELLIDOS y NOMBRE

(Por orden alfabético)
	Evaluación conocimientos
	Faltas de asistencia
	Puntuación final

	1
	
	
	
	

	2
	
	
	
	

	3
	
	
	
	

	4
	
	
	
	

	5
	
	
	
	

	6
	
	
	
	

	7
	
	
	
	

	8
	
	
	
	

	9
	
	
	
	

	10
	
	
	
	

	11
	
	
	
	

	12
	
	
	
	

	13
	
	
	
	

	14
	
	
	
	

	15
	
	
	
	

	16
	
	
	
	

	17
	
	
	
	

	18
	
	
	
	

	19
	
	
	
	

	20
	
	
	
	

	21
	
	
	
	

	22
	
	
	
	

	23
	
	
	
	

	24
	
	
	
	

	25
	
	
	
	


En ___________________________ a _____ de ________________ de 2.0___.

El/la coordinador/a

Fdo.: ______________________________________________

Dirección General de Desarrollo Rural. Avda. Luis Ramallo s/n, CP: 06.800 MÉRIDA.

	JUNTA DE EXTREMADURA

Consejería de Agricultura, Desarrollo Rural, Medio Ambiente y Energía
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ANEXO 18. RECIBÍ MATERIAL PRÁCTICO.

ENTIDAD:________________________________________________________________________ 
ENTREGA COMO MATERIAL DE PRÁCTICAS PARA LA REALIZACIÓN DE LA ACTIVIDAD FORMATIVA:______________________________________________________________________

CELEBRADA EN: ___________________________________________________________________

	NOMBRE DEL ALUMNO/A
	D.N.I.
	RECIBÍ

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	


DETALLE DEL MATERIAL ENTREGADO: 

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	


En ___________________________ a _____ de ________________ de 2.0___.

El/la coordinador/a

Fdo.: ______________________________________________

Dirección General de Desarrollo Rural. Avda. Luis Ramallo s/n, CP: 06.800 MÉRIDA.















