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Apellidos: .....................................................................................................................................

Nombre: .......................................................................................................................................

Domicilio: ....................................................................................................................................

Código Postal  ....................  Localidad .......................................................................................                              

Provincia  ................................. Teléfono .............................  D.N.I. ..........................................

Alumno del Programa de Doctorado ...........................................................................................            

Departamento ...............................................................................................................................

FACULTAD/ESCUELA DE .......................................................................................................

Tipo de Certificado 
Presentación a la Prueba de Suficiencia Investigadora y expedición del Diploma de Estudios Avanzados correspondiente.

Forma de Pago

Abonar la cantidad de ................................... ptas. en la C/C  0049 0001 54 2211438484 en cualquiera de las sucursales del Banco Central Hispano y enviar el resguardo de dicho abono. 

No serán válidos los giros postales. Ni los ingresos en entidades bancarias.

Recogida


Envío por correo certificado al domicilio arriba indicado

Recogida por el interesado en la Sede Central (Madrid), deberá identificarse con su D.N.I.

Si envía a otra persona a recogerlo, deberá entregarle una autorización y una fotocopia de su D.N.I.

Documentos

Deberá por tanto presentar:

1.- Esta instancia cumplimentada

2.- El resguardo original del abono

3.- Fotocopia de su D.N.I.

4.- En su caso título de Familia Numerosa
   FECHA .........................................................................

            FIRMA DEL ALUMNO PETICIONARIO

ILMO. SR. DECANO/DIRECTOR DE LA FACULTAD/ESCUELA DE ........................................... DE LA UNED.


