VNIVERSITAT (A v

| FFacultat de (Geografia i |Historia

D VALENCIA LY
SOL-LICITUD RESERVA
AULA F3.4
PROFESSOR/A
RESPONSABLE:

IDENTIFICACIO DE LA
PERSONA SOL-LICITANT
(en cas de no pertanyer a
la Facultat)

TEL:
E-MAIL:

NOM | COGNOMS:

MOTIU DE L’OCUPACIO:

DIES, MES | ANY:

HORARI:
MATI: de a hores
VESPRADA: de a hores

NECESSITAT DE MATERIALS ESPECIALS: MARQUE ALLO QUE DESITGE.

e Ordinador

e Projector

¢ Megafonia:

- Micro de taula

- Micro de solapa

- Micro de ma

(En cas de conferéncies, presentacions o
inauguracions, sera possible ampliar el nombre
de butaques per als ponents fins a 5)

NOMBRE DE PONENTS/CONFERENCIANTS

ALTRES NECESSITATS: (Taules, cadires,

panells)

El/la sol-licitant,
(signatura)

Valéncia, a de

de 202

El Dega,
Vist i plau
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