DOCUMENTACION a unir a esta solicitud necesaria para su resolucion.

El/la interesado/a,

*Programas sellados y firmados por la Universidad de procedencia, originales o compulsados

*Certificacién académica original o compulsada

*Exenciones: Familia Numerosa, discapacidad, victima actos terrorismo

Apellidos: Por favor, rellene este impreso de forma clara y legible.

Nombre: D.N.I.

Universidad de origen: Estudios cursados:
Asignaturas aprobadas en la Universidad de Calificacion Asignaturas en Universidad destino Cadigo Tipo Curso
origen: *nombre que figura en el Certificado n " asignatura Rellenar por

. . .*C:) P Rellenar por Secretaria
* No repetir el nombre de la asignatura S S
. D @ Secretaria
e Una asignatura en cada linea &) O
Salamanca, de de 20



