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FUITe UNICIPA
ASUNTOS SOCIALES
AYUNTAMIENTO DE CACERES

PREMIO 8M 2024

El premio 8M, es un reconocimiento que otorga el Excmo Ayto de Céaceres y el Consejo
Sectorial de la mujer con el fin de reconocer la labor a favor de la promocién de la igualdad y la
lucha por los derechos de las mujeres.

Pretenden visibilizar las aportaciones de las mujeres a la sociedad a favor de la igualdad de
oportunidades y también hacer una distincion a aquellas mujeres referentes en sectores en los
cuales no estan visibles, o son menos accesibles por las desigualdades de género existentes.

Los criterios que se seguirdn para valorar las propuestas recibidas podran ser los siguientes:

a) Podran ser receptora de este premio persona fisica ligadas al municipio de Caceres, bien
porque su labor haya repercutido directamente sobre la vida municipal o por residir en el
municipio y que hayan contribuido a promocionar el papel de la mujer, la eliminaciéon de
estereotipos sexistas y fomentar el desarrollo de la ciudad en igualdad de oportunidades para
las mujeres y hombres.

b) Mujer pionera en el desarrollo de actividades en las que culturalmente las mujeres no hayan
estado representadas.

c) Persona que haya promovido proyectos que hayan repercutido en la mejora de la vida de la
ciudad y en la lucha por los derechos de la mujer cacerefia.

d) Que haya dejado un legado en pro de la igualdad.

e) Mujer que constituya un ejemplo para las nuevas generaciones de mujeres de la ciudad.
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PROPUESTA DE RECONOCIMIENTO PREMIO 8 DE MARZO 2024.

DATOS DE LAS PERSONAS, ENTIDAD o GRUPO QUE PRESENTA LA

CANDIDATURA

NOMBRE Y APELLIDOS

DNI, CIF o NIF

NOMBRE Y APELLIDOS DEL/LA DNI
REPRESENTANTE LEGAL
VIA PUBLICA/CALLE/PLAZA/AVDA. NP
COD. LOCALIDAD PROVINCIA
POSTAL
TLENO. FIJO | TLENO. MOVIL FAX EMAIL
DATOS DE LA PERSONA PROPUESTA
NOMBRE Y APELLIDOS DE LA PERSONA DNI, CIF
VIA PUBLICA/CALLE/PLAZA/AVDA. N°
coD. LOCALIDAD PROVINCIA
POSTAL
CACERES CACERES
TLENO. FIJO | TLFNO. MOVIL FAX EMAIL
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MOTIVACION DE LA PROPUESTA

Para ello acompana las siguiente documentacion:

VINCULACION DE LA PERSONA O INSTITUCION CON LA CIUDAD DE
CACERES

El/la abajo firmante declara que los datos sefialados en los documentos aportados son
ciertos.

En Céceres, a de.......... de 2024.

Fdo:
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