UNIVERSIDAD COMPLUTENSE

MADRID

FACULTAD DE COMERCIO Y TURISMO

SOLICITUD DE RECONOCIMIENTO DE CREDITOS DE FORMACION

PROFESIONAL
D/Da2.
NIF.: Teléfono movil:
Domicilio C.P.

Localidad/Provincia

Correo electrénico (en mayusculas)

GRADO GRADO
ALUMNO/ADE: | o\ 1epcio TURISMO
EXPONE: Que tiene cursados los siguientes estudios:
Estudios
Centro
Localidad

SOLICITA: El reconocimiento de los créditos de

I:I Grado de Turismo
I:I Grado de Comercio

que se relacionan en la pagina siguiente.

Documentacion que aporta:

[] Certificado académico donde constan las asignaturas cursadas y aprobadas en el Ciclo Formativo de Grado
Superior de FP

Madrid,

Firma,

De acuerdo con la Ley Organica 15/1999, de 13 de diciembre, de Proteccion de Datos de Caracter Personal, se informa que los datos
facilitados en este formulario seran incorporados al fichero denominado "REGISTRO DE DOCUMENTOS", cuya finalidad es la constatacién de
entrada y salida de la Universidad Complutense. El responsable del fichero es el Secretario General de la Universidad Complutense de Madrid.
El interesado podra ejercitar sus derechos de acceso, rectificacion, cancelacion y oposicion en el Servicio de Registro General, Avenida de

Séneca, 2 - 28040 Madrid.
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RELACION DE LAS ASIGNATURAS CUYO RECONOCIMIENTO SOLICITA

Asignaturas UCM que solicita

Asignaturas cursadas en FP

Codigo

Nombre

Nombre
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