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TÉRMINOS DE REFERENCIA DEL PFC o LAS PRÁCTICAS (Máx. 5 págs.)
	Título del proyecto fin de carrera o prácticas: 


	

	Datos del tutor solicitante: 

Categoría
PAS      FORMCHECKBOX 
     /        PDI    FORMCHECKBOX 

Centro/Departamento/Servicio
Dirección
Teléfono
Correo Electrónico


	

	Datos de la institución que acogerá al estudiante: (puede entregar opcionalmente toda aquella información que considere de interés)
· Nombre:
· Dirección: 
· Teléfono: 

· Correo electrónico: 

· Persona de contacto: 



	

	Solicita estudiante para:     PFC     FORMCHECKBOX 
   /     Prácticas  FORMCHECKBOX 



	

	Contenido de la práctica o PFC: 

Objetivos

Descripción de las actividades

Productos a obtener



	

	Datos de la práctica o PFC:
Duración (entre 3 y 6 meses)
Desde el … de 2010 hasta el … 201x
Lugar de realización

Dedicación y horario

Especificidades del destino:
Alojamiento
(notificar si la institución facilita alojamiento o ayuda en la búsqueda del mismo)

Condiciones sanitarias
(notificar si la zona donde residirá el becario necesita de vacunas previas al viaje o si existen condiciones especiales a tener en cuenta)

Seguridad
(notificar, si procede, precauciones que debe tener el estudiante desplazado)



	

	Perfil del estudiante: (señalar las preferencias del alumno/a para realizar la práctica)
Conocimientos
Capacidades
Habilidades
Titulación 

(Señalar la titulación/es deseada/s)



	

	Tutorización de la práctica o PFC en el país de acogida:

Tutor/a en destino
Datos de contacto

Funciones del tutor/a




	

	Observaciones: (se incluirá toda la información adicional que se considere de interés y que nos ayude a seleccionar el mejor candidato/a)




