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RECOMENDACIÓN DEL EMPLEADOR/INSTITUCION DE APOYO

RECOMMENDATION OF EMPLOYER/SUPPORTING INSTITUTION

Curso Intensivo sobre Comercio y Medio Ambiente 
Trade and Environment Capacity Building Course
La información que usted proporcione nos ayudará a decidir cuáles son los candidatos que mejor llenan las expectativas del curso y en cuanto a ayudar a la capacitación del país. La información proporcionada será tratada de manera confidencial.

The information you provide are critical in making a decision about which applicants best meet the goal of the course and  to assist in the capacity development of the country.  Information provided will be treated as confidential.

1. INSTITUCIÓN QUE PRESENTA O AUSPICIA AL CANDIDATO / INSTITUTION PRESENTING OR SPONSORING THE CANDIDATE

	Nombre de la institución / Name of institution

     


	Dirección de la institución (Calle y número) / Address of institution (Street & number)                                                                         Teléfono / Telephone

                                                                                                                                                                       


	Ciudad / City                                                                                País / Country                                                     Dirección Electrónica / E-mail Address
                                                                                                                                             


	Clase de institución / Type of institution:
(   ) Estatal / Government       (   ) Privada / Private       (    ) Internacional / Internacional        (    ) ONGs / NGOs        (    ) Universidad / University 

(   ) Otra / Other (Especificar / Specify):




2. INFORMACIÓN SOBRE EL CANDIDATO / INFORMATION ON THE CANDIDATE

	Si trabaja en la institución / If employed by the institution

        ¿Conservará el puesto?                                                          ¿Mantendrá el sueldo?                                    ¿Recibirá ayuda financiera adicional? 
         Will retain the position?                                                           Will retain salary?                                               Will receive additional aid?


       (   ) Si /Yes  (   ) No/No                                               (   ) Si/Yes   (   ) No/No                                (   ) Si/Yes    (   ) No/No

Si no trabaja actualmente en la institución, ¿será contratado por la institución después de terminar el curso?              (   ) Si/Yes    (   ) No/No

If not presently employed by the institution, will be employed by the institution after the course?

Indique si el candidato posee al menos conocimientos básicos del idioma ingles, en particular para fines de lectura. 
Indicate if that candidate at least has basic knowledge of English in particular for reading purposes.

     
Indique la forma en que el curso constituirá un beneficio para la institución. 
Indicate in what way the course will be of benefit to the institution.

     
Indique la forma en que el curso constituirá un beneficio para el país. 
Indicate in what way you believe the course will benefit the country.

     
Declaro que estoy autorizado a firmar en nombre de la institución.
I declare that I am authorized to sign for the institution.

_________________________________________________________________      ___________________________________      _____________________

               Nombre del funcionario autorizado y cargo                                                                  Firma / Signature                                      Fecha / Date

                    Name & title of authorized official


