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ANEXO |

SOLICITUD DE PARTICIPACION EN ESTANCIAS/VISITAS
EN EMPRESAS/ENTIDADES DE AMBITO NACIONAL E INTERNACIONAL

PROGRAMA UNIVERGEM
“UNIVERSIDADES POR LA EMPLEABILIDAD Y EL EMPRENDIMIENTO DE LAS MUJERES UNIVERSITARIAS
DESDE LA PERSPECTIVA DE GENERO”

IV EDICION (2023/2024)

DATOS PERSONALES

Nombre y apellidos

NIF/NIE

Domicilio (especificar calle y n°, localidad y cddigo
postal, provincia y pais)

Teléfono

Email

MARCAR (OBLIGATORIAMENTE) UNA DE LAS TRES OPCIONES:

1. Nacionalidad espafiola

2. Nacional de un pais miembro de la Union
Europea (especificar cual)

3. En posesion de permiso de trabajo, o tarjeta
de estudiante, o residente extranjera
(especificar cual) con validez hasta el 31 de
julio de 2024.

DATOS ACADEMICOS

CUMPLIMENTAR (OBLIGATORIAMENTE) UNA DE LAS DOS OPCIONES:

1. TITULADA UNIVERSITARIA

Titulo (especificar
grado/diplomatura/licenciatura)

Nota media de expediente académico

Universidad

2. ESTUDIANTE DE GRADO DE LA UNIVERSIDAD PABLO DE OLAVIDE
CON EL 80% DE LOS CREDITOS SUPERADOS

e Grado en curso

¢ Nota media de expediente académico en curso

CUMPLIMENTAR (SI PROCEDE) UNA DE LAS DOS OPCIONES:

1. TITULADA DE POSTGRADO (DOCTORADO

, MASTER, TITULO PROPIO)

Titulo (especificar doctorado/master/titulo
propio)

e Universidad

2. ESTUDIANTE DE POSTGRADO (DOCTORADO, MASTER, TITULO PROPIO)

Postgrado en curso (especificar
doctorado/maéster/titulo propio)

Universidad




UNIVERSIDAD Delegacion del Rector para

m la Igualdad de Género

8 E V I L L A

DATOS
DE SALUD

Diversidad funcional o enfermedad

NO

o Especificar necesidades de adaptacion requeridas
(si procede)

e Especificar tipologia (fisica / sensorial /
comunicativa / intelectual / psicoldgica)

OTROS
DATOS

Asistencia al el 80% del total de horas de las Jornadas
Formativas: “Mujeres universitarias:empleabilidad y
emprendimiento en igualdad” 2023.

NO

Acreditacion de idioma extranjero

NO

o Especificar idioma

o Especificar nivel

Pauta de vacunacion COVID

NO

INTERESES
EN ESTANCIAS/VISITAS

Estancia Internacional

NO

Estancia/Visita Internacional o Nacional (Parlamento Europeo
0 Empresas/Entidades en Madrid)

NO

Visita Local

NO

EN CASO DE MARCAR MAS DE UNA OPCION, PRIORIZAR PREFERENCIA:

1.

2.

3.

EN CASO DE MARCAR ESTANCIA/VISITA INTERNACIONAL, PRIORIZAR PREFERENCIA
\Vicenza (Italia), Praga (Republica Checa) y Povoa de Varzim-Vila do Conde (Portugal).

1.

2.

3.

¢En qué sectores/ambitos de
actividad te gustaria
desarrollar tu estancia/visita?

¢ Cuales son tus motivaciones
y expectativas?

¢Por qué crees que eres la
candidata idonea?
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DOCUMENTACION

ADJUNTA(MARCAR LA
QUE PROCEDA)

Copia del NIF/NIE en vigor

Copia del permiso de trabajo o tarjeta de estudiante o residente extranjera, con validez hasta el
31 de julio de 2024

Copia del titulo académico de Grado/Diplomatura/Licenciatura o acreditacion de haberlo
solicitado

Copia de matricula en curso en caso de ser estudiante de Grado en la Universidad Pablo de
Olavide de Sevilla con el 80% de los créditos superados

Copia del titulo académico de Postgrado o acreditacion de haberlo solicitado

Copia de matricula en curso en caso de ser estudiante de Posgrado

Copia del certificado de notas de Grado/Diplomatura/Licenciatura (finalizado o en curso)
incluyendo nota media de expediente académico, o en su defecto, declaracidon jurada de nota
media de expediente académico de Grado/Diplomatura/Licenciatura (finalizado o en curso)

Curriculum Vitae actualizado (en caso de optar a estancias/visitas internacionales, versién en
espanol y version en inglés en archivo/documento Unico)

(en archivo/documento Unico)

Copia de la acreditacion de idioma extranjero (en caso de optar a estancias/visitas
internacionales)

Copia de certificado de titularidad de cuenta bancaria

Dirigida a Teresa Moreno Carmona, Jefa de la Unidad de Politicas Sociales,
Igualdad y Cultura de la Delegacion del Rector para la Igualdad de Género de la
Universidad Pablo de Olavide de Sevilla.

La persona firmante declara bajo su responsabilidad que acepta cumplir las bases de la presente
convocatoria.

Conforme a la normativa vigente en materia de proteccion de datos personales, los
facilitados en este formulario seran tratados por la Universidad Pablo de Olavide e
incorporados en el sistema de tratamiento “Comunicacion, Eventos y Contactos
Institucionales™, con la finalidad principal de realizar la gestion yorganizacion de su
participacion en el Programa UNIVERGEM. Esta finalidad se basa en el interés
publico de la actividad (art. 6.1.e Reglamento General de Proteccion de Datos) y en
su solicitud de participacion en ella. Los datos que nos facilite seran cedidos a la
compafiia de seguros con la que la que se suscriba la oportuna péliza de seguros.
Asimismo, podran ser cedidos a otras administraciones pablicas colaboradoras en el
proyecto, u otras administraciones, cuando la legislacion vigente asi lo establezca.
Puede ejercitar sus derechos de acceso, rectificacion, supresion y portabilidad de los
datos, de limitacién y oposicién a su tratamiento, asi como a no ser objeto de
decisiones basadas Unicamente en el tratamiento automatizado de tus datos, cuando
procedan.

En Sevilla, a fecha de firma electronica de la solicitante

Firmado:

Copias de acreditaciones de formacion, méritos y/o experiencia recogidas en el Curriculum Vitae




