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        Facultad de Ciencias de la Documentación
   

   Santísima Trinidad, 37  28010 Madrid

   Teléfono 913946687/6662 Fax 913946689
   e-mail: acarpall@ucm.es

CURSOS DE ENCUADERNACIÓN

BOLETÍN DE PREINSCRIPCIÓN - ACTIVIDADES FORMATIVAS
 (CONVOCATORIA SEPTIEMBRE-DICIEMBRE 2019 y ENERO-JUNIO 2020)
CURSO DE ENCUADERNACIÓN SUSTENTABLE: MATERIALES REUTILIZABLES 
Reconocimiento de 1 cr. ECTS 
 Del 21 al 25 de octubre de 2019
ENCUADERNACIÓN DE ARTE CREATIVA: TÉCNICAS ALTERNATIVAS Y EXPERIMENTALES  Reconocimiento de 1 cr. ECTS

 Del 28 octubre al 4 de noviembre de 2019
IDENTIFICACIÓN, CATALOGACIÓN Y ESTUDIO DE ENCUADERNACIONES ARTÍSTICAS 
Reconocimiento de 2 cr. ECTS 

(Miércoles) Del 25 de septiembre al 20 de noviembre de 2019
CURSO PRÁCTICO DE INICIACIÓN AL MARMOLEADO Y PAPEL DE GUARDAS 
Reconocimiento de 1 cr. ECTS 

 Del 30 de septiembre al 4 de octubre de 2019  
CURSO PRÁCTICO DE INICIACIÓN AL PAPEL AL ENGRUDO - Reconocimiento de 1 cr. ECTS 

 Del 7 al 11 de octubre de 2019
REPARACIONES BÁSICAS BAJO PARÁMETROS DE CONSERVACIÓN - Reconocimiento de 1 cr. ECTS 

 Del 14 al 18 de octubre de 2019
TÉCNICAS BÁSICAS - Reconocimiento de 2 cr. ECTS 

 (lunes): Del 13 de enero al 16 de marzo de 2020
PIEL Y PERGAMINO - Reconocimiento de 3 cr. ECTS 

 (miércoles): Del 15 de enero al 1 de abril de 2020
GOFRADO, DORADO, MOSAICO, JASPEADO DE PIELES Y CORTES - Reconocimiento de 3 cr. ECTS 

(jueves): Del 16 de enero al 2 de abril de 2020
LAS ENCUADERNACIONES EN EL PERIODO INCUNABLE - Reconocimiento de 3 cr. ECTS 

 (martes) Del 14 de enero al 31 de marzo de 2020
CAJAS DE CONSERVACIÓN Y ESTUCHES - Reconocimiento de 2 cr. ECTS 

(jueves): Del 14 de abril al 16 de junio de 2020
ELABORACIÓN DE CABEZADAS I - Reconocimiento de 1 cr. ECTS 

(martes): Del 15 de abril al 13 de mayo de 2020
ELABORACIÓN DE CABEZADAS II - Reconocimiento de 1 cr. ECTS 

(miércoles): Del 20 de abril al 18 de mayo de 2020
LA SOLICITUD PUEDE ENVIARSE POR E-MAIL A: acarpall@ucm.es, ENVIAR AL FAX 91 394 66 89 O ENTREGAR EN LA CONSERJERIA DE LA FACULTAD DE CIENCIAS DE LA DOCUMENTACIÓN DE LA UCM 

Datos personales

Apellidos: ______________________________________________ Nombre ______________________________ DNI: ____________

Dirección: _______________________________________________________________________ Código Postal: ___________ Población: _________________________________________ Provincia: __________________________________________________ 
Teléfono fijo/móvil: _________________________________________Correo electrónico: __________________________________

Fecha:







Firma








