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	Área de Gestión de Matrícula y Expediente Académico de Grado

TRASLADO DE EXPEDIENTE A OTRA UNIVERSIDAD


	DATOS PERSONALES:
	
	

	Apellidos
	Nombre
	NIF, NIE o Pasaporte

	
	
	

	Correo electrónico a efectos de notificaciones
	Teléfono

	
	

	Domicilio
	Localidad (Provincia)
	C.P.

	
	
	

	Grado matriculado en  Universidad Pablo de Olavide

	


	DATOS REFERENTES A LA UNIVERSIDAD DE DESTINO:

	-Universidad en la que ha sido admitido:

	-Facultad/Escuela:

	Titulación:


	REQUISITOS DEL TRASLADO:

	-Estar al corriente de los pagos de matrícula y posibles reconocimientos/transferencias de créditos en la Universidad Pablo de Olavide, de Sevilla.

	-En caso de haber formalizado matrícula para el curso académico en el que se solicita el traslado, deberá estar al corriente del pago de la misma si la anulación no da derecho a devolución, conforme a lo dispuesto en la normativa de matrícula oficial de Grado de la Universidad Pablo de Olavide, de Sevilla


	DOCUMENTACIÓN A ENTREGRAR:

	-Justificante del abono del traslado.

	-Carta de admisión de la Universidad de destino o justificante de haberse matriculado.


[image: image2.wmf]* Leo y acepto las condiciones detalladas en la siguiente cláusula informativa sobre tratamiento de datos personales:
En ____________, a ___ de _____________ de 20___
Firmado: ____________________

	De conformidad con lo dispuesto en la Ley Orgánica 15/1999, de 13 de diciembre, de Protección de Datos de Carácter Personal, le informamos que los datos identificativos que nos facilite para dar curso a su solicitud serán incluidos en un fichero de REGISTRO DE ENTRADA SALIDA  titularidad de la Universidad Pablo de Olavide, con la finalidad de realizar la gestión del registro de entrada/salida. Asimismo le informamos que el documento del que se proceda a registrar su entrada será distribuido entre las áreas de la Universidad con competencia para la atención de su solicitud. Podrá ejercitar sus derechos de acceso, rectificación, cancelación y oposición dirigiéndose al Registro General de la Universidad Pablo de Olavide en la dirección Carretera de Utrera, Km. 1, 41013 Sevilla, Edificio José Celestino Mutis, planta baja, Despacho 18.B.08 solicitando los formularios disponibles al efecto.


SR. DECANO/A DIRECTOR/A FACULTAD/ESCUELA _____________________________________________ DE LA UNIVERSIDAD PABLO DE OLAVIDE, DE SEVILLA

Carretera de Utrera, Km.1         41013-SEVILLA- (ESPAÑA)         Tfno.  (34) 95 4977904          Fax.  (34) 95 434 92 47             https://www.upo.es/apps/Grados
_1537000861.unknown

