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UAM aR &2 FACULTAD DE
FILOSOFIAY LETRAS

Secretaria de Estudiantes
RESTAURAR FORMULARIO

Solicitud de plaza por traslado a Estudios de Grado

DNI/pasaporte: Nombre:
Apellidos:
Direccitm: C.P:

Localidad y Provincia:
Email: Telefono/s: /
Universidad de origen:

Centro de origen:

Titulacion de origen:

Nota pruebas de acceso a la universidad: Cupo de acceso:

Solicito el traslado para continuar estudios en la titulacion de:

REQUISITOS:

e Tener una calificacién igual o superior a la minima exigida para la via de acceso por
preinscripcién en esta Universidad, para el estudio que solicita continuar, por el mismo
cupoy en el curso académico inmediatamente anterior al que se solicita la admision.

e Que se reconozcan al menos, 30 créditos de Formacion Basica de la misma rama o dmbito
de conocimiento que el estudio de Grado en el que se solicita admision.

DOCUMENTOS A APORTAR (no sera admitida ninguna solicitud que carezca de
alguno de los documentos requeridos):

e Fotocopia DNI o pasaporte

e Fotocopia de Certificaciéon Académica Personal

e Fotocopia del Plan de Estudios sellado por la Universidad donde conste la rama de
conocimiento (siempre que no constase en la Certificacion Académica Personal)

e Fotocopiadela Tarjeta de Selectividad

o Justificante del ingreso del precio publico por el estudio de la solicitud de traslado (35 €).
Quienes manifiesten ser beneficiarias/os de algin tipo de bonificacién (por ejemplo, Familia
Numerosa), deberdn remitir una copia compulsada del documento que lo acredite. El ingreso
de las tasas debe efectuarse en la siguiente cuenta: Banco Santander “UAM precios publicos”
c/cES62 0049 1811 3523 1042 9052

Firmado:

En ,a de de

La resolucién se publicara en el tablon de la sede electrénica de la UAM, los dias posteriores a la finalizacién del
plazo de solicitud. En caso de resolucién favorable, la Administracién del Centro contactara por correo electrénico
con la persona interesada para establecer una cita para la formalizacién de la matricula.

Decana de la Facultad de Filosofia y Letras de la Universidad Auténoma de Madrid

Q@ (34) 914974354
e informacion.filosofia@uam.es
www.uam.es/FyL/home
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