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Solicitud de modificación de matrícula
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	Nombre
	Primer Apellido
	Segundo Apellido

	
	
	


	D.N.I.
	Titulación en la que se ha matriculado

	
	

	

	Teléfono de Contacto:
	
	


Por la presente SOLICITO sean realizados los siguientes cambios en la matrícula para el presente curso ______ / ______ efectuada en el período oficial: 

	CODIGO
	NOMBRE DE LA ASIGNATURA
	curso
	carácter*
	MODIFICACIÓN

(AÑADIR/ELIMINAR)

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	* Poner uno de los siguiente códigos: T=troncal · O= obligatoria · A=optativa · LC=libre configuración


Justificando la presente solicitud en los siguientes motivos (marcar con una X)

	Resultados exámenes septiembre
	
	
	>
	

	Cumplimiento requisitos de la Beca
	
	
	
	(Se cargó su matrícula como ‘becario pago cautelar’)

	Cambio de horarios
	
	
	
	

	
	
	
	

	Otros (especificar)
	
	
	
	


	Fecha de solicitud
	Día


	Mes


	Año


	FIRMA DEL ALUMNO SOLICITANTE








� EMBED Word.Picture.8  ���








[image: image2.png]


_1018861233.doc
[image: image1.png]






