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SOLICITUD DE RECONOCIMIENTO DE CREDITOS

Facultad de Filosofia y Letras

Estudios Universitarios Oficiales de Grado

DATOS PERSONALES:

Apellidos:

Nombre:

DNI:

Domicilio (Calle o Plaza):

Ne:

Piso:

Letra:

Localidad:

Provincia:

Codigo Postal: Teléfono:

Correo electronico: ....... @estudiantes.unileon.es

EXPONE:

Que tiene cursados y aprobados todos los mddulos correspondientes al Ciclo Formativo

de Grado Superior:

cursado en ...

SOLICITA:

Le sean reconocidos los siguientes créditos del Grado

en el que esta matriculado.

................................................

MODULOS APROBADOS EN LA TITULACION
DE ORIGEN
(INDICAR DENOMINACION EXACTA)

HORAS

ASIGNATURAS EN LAS QUE SOLICITA
SE LE ASIGNE RECONOCIMIENTO

NO
CRED

A tal fin se adjuntan los certificados correspondientes.

(firma)
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