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Proyecto “Nemetschek Educacion”

Para solicitar la adhesion (o renovacion) al Proyecto “Nemetschek Educacion”, son necesarios los datos de la Escuela o Centro de Formacion,
y los del Profesor encargado. La solicitud debe firmarla el Director de la Escuela o Instituto, el Director del Departamento responsable del Aula
Informética, o el propio Responsable del Aula. Es necesario rellenar todos los campos del formulario, para evitar retrasos en la tramitacion de
la solicitud y en el envio del material.

] Solicitud de Adhesion al Proyecto “Nemetschek Educacion” [1 Renovacion o Actualizacion de version

Datos de la Escuela o Centro de Formacion

Nombre:

Nombre completo de la Escuela o Instituto

Departamento:

Caddigo de Cliente:

Rellenar solo en caso de solicitar la renovacion o la actualizacion de las licencias

Director:
Nombre y apellidos del Director de la Escuela o Instituto
Direccion:
Poblacion:
Provincia: CP:
Teléfono: Fax:

E-mail contacto:

Web:

Software utilizado:

Otros comentarios:

Comentarios o requerimientos especiales ——
Campo obligatorio




Responsable del Proyecto “Nemetschek Educacion”

Tutor:

Teléfono:

E-mail:

Comentario:

Nombre y apellidos, y cargoftitulo

Caracteristicas Aula Informéatica

Resp. técnico:

Teléfono:

E-mail:

Otros datos:

S.O. Servidor:

RAM, video Clientes:

Antivirus:

Otros datos equipos:

Nombre y apellidos, y cargo/titulo

S.O. Clientes:

Caracteristicas principales de los equipos de los alumnos (procesador, RAM, sistema y memoria de video...)

Solicitud de licencias “Allplan Educacion”

Especificar el nimero total de licencias requeridas, en mdltiplos de 5; especificar también el nimero de servidores y el nimero de licencias para cada uno.
(ejemplo. Licencias Allplan : Nr. 25 para Nr. Servidores 2 - Nr. puestos de trabajo: 10 + 15)

Licencias Allplan:
(total)

Nr. de licencias para tutores y profesores participantes en el proyecto

Nr. para Nr. Servidores:

Nr. de puestos de trabajo, por servidor:

Firma del Responsable: Director de la Escuela o Instituto, del Departamento, o del Aula Informatica

Responsable:

Nombre y apellidos, y cargo/titulo

Fecha:

Firmay sello:

Para contactar con Vd. o enviarle informacion, sus datos seran almacenados electronicamente en la base de datos de Nemetschek.
Sélo podran ser utilizados por Nemetschek o por su red de Partners. En ninglin caso seran transferidos a terceros.

1 Acepto

De acuerdo con lo previsto en la Ley Orgénica 15/1999 de Proteccion de datos de Caracter Personal, le informamos que Vd. puede ejercitar
de forma gratuita los derechos de acceso, rectificacion y cancelacion de sus datos. Si desea hacerlo contacte con Nemetschek.
Puede solicitarlo mediante correo electronico a la direccion nemetschek@nemetschek.es
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