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Sección de Estudios de Doctorado


Solicitud de equivalencia para alumnado con titulación extranjera no homologada, para el acceso  a los estudios de doctorado
	Datos personales:

	Apellidos:
	Nombre:
	DNI/NIE/Pasaporte:

	Fecha de nacimiento:
	Nacionalidad:

	Dirección a efectos de notificación:
	Localidad:

	Provincia:
	Código Postal:
	País:

	Teléfono:
	Fax:
	E-mail:

	Datos académicos:

	Denominación de los títulos universitarios que posee:

	Universidad o Centro de Enseñanza Superior de obtención:
	País:

	Datos del programa de doctorado para el que solicita la autorización previa:

	Curso académico:
	Nombre del programa de doctorado:


SOLICITO al Rector de la Universidad de A Coruña la autorización previa para los estudios de doctorado en virtud del articulo 6 del Real decreto 99/2011, de 28 de enero.
Documentación que acompaño:

 FORMCHECKBOX 
 Título de grado, licenciado, ingeniero, arquitecto o equivalente.
 FORMCHECKBOX 
 Título de Máster.
 FORMCHECKBOX 

Certificado académico en el que consten las materias con la carga horaria de cada una y períodos académicos cursados.
 FORMCHECKBOX 
 Planes de estudios.
 FORMCHECKBOX 

Documento que acredite que el título de acceso faculta en el país expedidor para el acceso a los estudios de doctorado.
 FORMCHECKBOX 
 Otra.
Notas: 

Los documentos expedidos en el extranjero deberán estar legalizados por vía diplomática e ir acompañados, en su caso, de su correspondiente traducción oficial a castellano o gallego. 

La autorización concedida por el Rector no exime al alumnado de solicitar, en el plazo previsto en el calendario de estudios de doctorado, la admisión en el correspondiente programa de doctorado, conforme a los requisitos generales que establece el artículo 6 del Real decreto 99/2011, de 28 de enero.

Declaro que son ciertos los datos consignados en esta solicitud. En caso de falsedad se derivarán las responsabilidades que prevé la legislación vigente.

_____________________,  ____ de __________________ de 20__

(Firma del/la interesado/a)

Sr. Rector Magnífico de la Universidad de A Coruña


