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Universidad
Zara goza Solicitud de autorizacion para acceder a un Estudio Propio de la Universidad de

Zaragoza con titulo extranjero de ensefianza superior no homologado
Puede rellenar este impreso en pantalla e imprimirlo después.
DATOS PERSONALES

Primer apellido Segundo apellido Nombre

Fecha de Pasaporte

L Lugar de nacimiento |Pais de nacimiento | Nacionalidad - —
nacimiento NUmero Fecha expedicién

DOMICILIO HABITUAL PARA NOTIFICACIONES

Calle/Avda./Plaza, nUmero, piso, puerta Teléfono

Cod. Postal | Poblacion Provincia Pais Direccion electrénica

EXPONE:

Que est8 en posesion del Titulo de Educacion Superior no homologado de

expedido con fecha por el Centro

de la Universidad de

DOCUMENTOS QUE ACOMPARIA (obligatorios)

¢ Fotocopia compulsada del Pasaporte o documento de identidad

¢ Fotocopia compulsada o legalizada del titulo que acredita mi posibilidad de acceso al Estudio Propio de la UZ
¢ Fotocopia compulsada del expediente académico de asignaturas y calificaciones

e Programa de las asignaturas cursadas

e Curriculum

¢ Otros:

SOLICITA:

Autorizacién para acceder con titulo extranjero de Enseflanza Superior no homologado,
al Estudio Propio de

,a de de 200
Firma del solicitante,

(A rellenar por el Director/a del Estudio Propio)

D./D?

Director/a del Estudio Propio arriba citado, a la vista de la documentacién aportada

INFORMA | | la presente solicitud, por considerar que| | (@) cumple

los requisitos necesarios para ser admitido en la preinscripcién de dicho Estudio Propio.
,a de de 200
Firma del Director/a,

(1) En caso de informe desfavorable, es preceptivo indicar en hoja aparte, firmada por el Coordinador, las razones de la
denegacion.

El informe favorable no implica la aceptacion de la matricula hasta que se haya hecho la seleccién de los aspirantes preinscritos.

Excmo. Sr. Rector Magnifico de la Universidad de Zaragoza
(Remitir la instancia con toda la documentacion a la direccién del estudio propio que figura en la web)
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