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Sección de Estudos de Doutoramento


Solicitude de equivalencia para o alumnado con titulación estranxeira non homologada, para o acceso aos estudos de doutoramento

	Datos persoais:

	Apelidos:
	Nome:
	DNI/NIE/Pasaporte:

	Data de nacemento:
	Nacionalidade:

	Enderezo para os efectos de notificación:
	Localidade:

	Provincia:
	Código Postal:
	País:

	Teléfono:
	Fax:
	E-mail:

	
	
	

	Datos académicos:

	Denominación dos títulos universitarios que posúe:

	Universidade ou Centro de Ensinanza Superior de obtención:
	País:

	
	
	

	Datos do programa de doutoramento para o que solicita a autorización previa:

	Curso académico:
	Nome do programa de doutoramento:


SOLICITO ao Reitor da Universidade da Coruña a autorización previa para os estudos de doutoramento en virtude da artigo 6 do Real decreto 99/2011, do 28 de xaneiro.
Documentación que acompaño:

 FORMCHECKBOX 
 Título de grao, licenciado, enxeñeiro, arquitecto ou equivalente.
 FORMCHECKBOX 
 Título de Mestrado.
 FORMCHECKBOX 
 Certificado académico no que consten as materias coa carga horaria de cada unha e períodos académicos cursados.
 FORMCHECKBOX 
 Planos de estudos.
 FORMCHECKBOX 

Documento que acredite que o título de acceso faculta no país expedidor para o acceso aos estudos de doutoramento.
 FORMCHECKBOX 
 Outra.
Notas: 

Os documentos expedidos no estranxeiro deberán estar legalizados por vía diplomática e ir acompañados, no seu caso, da súa correspondente tradución oficial ao castelán ou ao galego. 

A autorización concedida polo Reitor non exime ao/a alumno/a de solicitar, no prazo previsto no calendario de estudos de doutoramento, a admisión no correspondente programa de doutoramento, conforme aos requisitos xerais que establece o artigo 6 do Real decreto 99/2011, do 28 de xaneiro.

Declaro que son certos os datos consignados nesta solicitude. En caso de falsidade derivaranse as responsabilidades que prevé a lexislación vixente.

_____________________,  ____ de __________________ de 20__

(Sinatura do/a interesado/a)

Sr. Reitor Magnífico da Universidade da Coruña


