

 (
COLABORADORES
 
DOCENTES 
INVITADOS
(Art. 3.1. Normativa Reguladora)
Solicitud del Departamento
)      


	Curso Académico
	
	Departamento

	202__/___
	
	



	Nombre Director/a
	
	

	
	
	



	Correo electrónico
	
	Teléfono
	

	
	
	
	



	Datos Colaborador externo

	
	
	

	DNI / NIE / PASAPORTE
	
	Nombre y Apellidos

	
	
	



	Docencia que impartirá

	Área de conocimiento: 

	Código Asignatura 
	Asignatura
	Actividad
	Nº horas
	Titulación

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	



	Fecha inicio de la colaboración
	Fecha fin de la colaboración

	
	



	Justificación académica de la conveniencia de la colaboración externa:

	







	Acuerdo del Consejo de Departamento en el que se autoriza la colaboración externa [footnoteRef:1]: [1:  Artículo 42c) EUS y 36 y ss RGAD. El PAP y sus modificaciones deben ser acordadas por el Consejo de Departamento.] 


	





En Sevilla, a        de                    202_

	Firma Director/a del Departamento



Fdo.:
	
	Firma Decano/Director/a Coordinador/a de Máster



Fdo.: 
Cargo:           
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