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SOL·LICITUD DE RECONEIXEMENT i /o TRANSFERÈNCIA DE CRÈDITS
ESTUDI DE GRAU: ...........................................................................
	DNI
	Nom i cognoms

	
	

	Adreça

	

	CP
	Població

	
	

	Telèfon
	Correu electrònic

	
	


ESTUDIS PREVIS CURSATS:
Ensenyament: .................................................................................................
Universitat: ....................................................................................................
[image: image1.png][image: image2.emf]
Estudis parcials


Estudis totals

1 – Transferència de crèdits ( en cas d’estudis previs parcials)

Sol·licito la transferència dels crèdits superats en els estudis previs al meu expedient de Grau.

Declaro que els estudis dels quals sol·licito la transferència de crèdits no han conduït a l’obtenció d’un títol oficial.

Declaro que no alternaré els estudis de l’ensenyament previ i els del Grau pel qual demano la transferència (els estudiants d’una altra Universitat hauran de traslladar l’expedient acadèmic de la universitat d’origen).

2 – Reconeixement de crèdits (especificar la sol·licitud en la graella adjunta)


Sol·licito per primera vegada el reconeixement dels crèdits superats en els estudis previs.

Sol·licito l’ampliació del reconeixement de crèdits aplicat en el curs ....... / ..........

L’Hospitalet de Llobregat, .............. de  ................................. de ..............

Signatura de l’interessat

CAP D’ESTUDIS DEL GRAU D .....................................................
	Assignatures Superades
	Crèdits
	Assignatures Sol.licitades
	Crèdits

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


La sol.licitud ha d’anar acompanyada de la documentació següent:

· Certificació acadèmica personal original en la qual figurin la formació assolida, l'any acadèmic i les qualificacions (expedient acadèmic en el cas d’alumnes de la UB).
· Pla docent de l'assignatura en el qual figurin les competències, els coneixements associats i el nombre de crèdits, d'hores o de setmanes per semestre o any, amb el segell del centre d'origen corresponent.
· Pla d’estudis o quadre d’assignatures que s’exigeix per obtenir el títol de l’ensenyament anterior expedit pel centre d’origen, amb el segell corresponent.

· Fotocòpia del DNI

· En el cas d’estudiants d’una altra universitat, si s’ha sol·licitat la transferència de crèdits, cal aportar el justificant de trasllat de la universitat d’origen, un cop s’obtingui plaça a l’ensenyament.
· En el cas de sol·licitud de reconeixement s’haurà de fer efectiu el pagament de les taxes corresponents, segons el que estableix el decret de la Generalitat que fixa els preus per a la prestació de serveis acadèmics universitaris.

L’Hospitalet de Llobregat, .............. de  ................................. de ..............

Signatura de l’interessat

CAP D’ESTUDIS DEL GRAU D .....................................................
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