SOLICITUD DE CERTIFICACION
SUSTITUTORIA DEL TiTULO
EX Servicio de Acceso y Gestion de Estudios de Grado

NEGOCIADO DE TiTULOS
www.unex.es/titulos

UNIVERSIDAD DE EXTREMADURA

DATOS PERSONALES

DNI/NIE/Pasaporte Apellidos y Nombre

Calle/Avenida/Plaza (especificar) Numero | Portal | Escalera { Piso | Letr

Codigo Postal Localidad Provincia

Teléfono E-mail

DATOS ACADEMICOS

Titulacion finalizada Curso académico

/

Facultad/Escuela

SOLICITA le sea expedida la Certificacion Sustitutoria del Titulo de los estudios
realizados, al objeto de surtir efectos en Colegios Profesionales o en Organismos
Extranjeros.

En ,a de de
(Firma)

SR. RECTOR MAGNIFICO DE LA UNIVERSIDAD DE EXTREMADURA
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