ECREEE

TOWARDS SUSTAINABLE ENERGY

Formulario de candidatura - Programa Regional de Certificacao de
Competéncias em Mini-redes Hibridas PV-Diesel no ambito do Sistema
Regional de Certificagcao de Competéncias em Energia Sustentavel do ECREEE

Nome da instituicao

Enderego

Director

Por favor inserir nome e informagdes de contacto

Pessoa de contacto

Por favor inserir nome e informagdes de contacto

Nomes e contactos do pessoal-
chave que fornece formagoes em
energia solar fotovoltaica (até

cinco)

Por favor anexar CVs indicando, nomeadamente,
onde o pessoal adquiriu seus conhecimentos e
competéncias em energia solar fotovoltaica (cursos
universitdrios e de curta duragdo, experiéncia de
trabalho no sector privado), bem como anos de
experiéncia a nivel da formagdo em energia solar
fotovoltaica. Tal deve incluir os nomes e tipos de
cursos ministrados pelo pessoal (por exemplo,
concepgdo e instalagdo de sistemas fotovoltaicos
fora da rede, concepgdo e instalagdo de sistemas de
bombagem solar, etc.)

Cursos em energia solar
fotovoltaica oferecidos pela
instituicao

Por favor liste e descreva os cursos em energia solar
fotovoltaica que tém sido ou estdo a ser oferecidos
pela sua institui¢do nos ultimos dois anos. Em cada
caso, queira fornecer informagdes sobre a duragéo
do curso (nimero de horas), o programa utilizado, a
frequéncia com que o curso foi realizado, e o
numero de pessoas formadas. A (s) descrigdo (Ges)
do(s) curso(s) deve(m) incluir informagdes sobre os
elementos prdticos de formagdo, se existirem




Instalagbes e equipamentos
praticos de formagao

Por favor descreva as instalagées, os equipamentos
e as ferramentas (por exemplo, componentes do
sistema solar fotovoltaico, equipamentos de
medigdo, ferramentas de hardware, etc.) disponiveis
para a formagdo em energia solar fotovoltaica

Escolha de parceria

Centro de formagdo ou Centro de exame

Expectativas

Por favor, descreva suas expectativas relativamente
a participagdo no programa

Informagodes adicionais

Data, Assinatura e Carimbo
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