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Curs Acadèmic:


SOL·LICITUD DE RECONEIXEMENT DE CRÈDITS LLIURES PER LES VIES a) b) d) g) m) 

	DADES PERSONALS

	Nom:


	Primer cognom:


	Segon cognom:



	DNI (o Núm. de passaport):


	Adreça a efectes de notificació:

	Codi postal:


	Població:


	Telèfon fix:



	Telèfon mòbil:


	Adreça electrònica URV:



	Que sóc alumne/a de l’ensenyament:


	Centre:


	Universitat 

Rovira i Virgili


	EXPOSO

	Que he assistit i superat el/la curs/activitat: (especifiqueu-lo segons la via)
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	a) Assignatures d’estudis universitaris quan ho sol·liciti directament l’alumne.

     

	
	
	

	

	
	
	b) Els cursats com a tal en un altre ensenyament. 



	
	
	

	 

	
	X
	d) Els que consten explícitament en el pla d’estudis com a resultat d’atorgament d’equivalència     

     

	
	
	

	

	
	
	g) Els corresponents a cursos d’estiu organitzats per universitats públiques    

    

	
	
	

	
	
	m) Els que com a resultat de la incorporació des d’un primer cicle a un segon cicle d’estudis diferent, portin a un escreix de crèdits cursats per damunt dels 300 crèdits necessaris per obtenir un títol de llicenciat/enginyer, una vegada restats els crèdits corresponents a les assignatures coincidents entre els dos cicles.   



	
	
	

	

	Que estic assabentat/da que un cop estigui resolta la petició, la Secretaria del centre incorporarà d’ofici, al meu expedient, totes les activitats reconegudes i, si s’escau, regularitzarà automàticament la meva matrícula.


	SOL·LICITO el reconeixement de crèdits de lliure elecció d’acord amb el que estableix la normativa acadèmica de la URV.


_________________________ ,           de                              de 200        

(signatura)

	DOCUMENTS QUE S’HAN D’ADJUNTAR  - espai reservat per la Secretaria del centre -

	Porta
	Manca
	

	(
	(
	Original i copia de l’acreditació acadèmica corresponent.

	Quedo assabentat/da que disposo d'un termini màxim de 10 dies hàbils a comptar des de l'endemà de la data de presentació d'aquesta sol·licitud per adjuntar els documents que manquen. Transcorregut aquest termini sense haver-los presentat, aquesta sol·licitud es considerarà com a desistida (art. 71.1 Llei 30/1992).


Dades bancàries:

Assenyaleu el número de compte on voleu que se us realitzi el càrrec:
	
	Al mateix núm. de compte que consta a la meva matrícula (en aquest cas no cal que empleneu les dades)

	
	

	
	Al número de compte següent::


	Codi Compte Client

	Entitat
	Oficina
	Control
	Número de Compte

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


Sr./a.  Degà/ana, Director/a de la Facultat/Escola 
	Diligència del Centre
	
	Diligència del Centre

	Atès que la sol·licitud s’adequa a l’establert a la normativa acadèmica, s’autoritza el reconeixement
	
	Es desestima la sol·licitud per:

	
	
	

	
	
	
	
	

	Tarragona, _____de/d’_______________de 200___
	
	

	
	
	
	
	Haureu d’esperar la resolució expressa.

	
	
	Tarragona, _____de/d’_______________de 200___

	El/la cap de la Secretaria
	
	El/la cap de la Secretaria


Contra aquesta resolució, que no exhaureix la via administrativa, podeu interposar recurs d’alçada davant el rector de la URV en el termini d’un mes a comptar des del dia següent a la notificació d’aquesta resolució.
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