SOLICITUD DE CRÉDITOS OPTATIVOS PARA ALUMNOS ADAPTADOS A GRADO
Nombre_______________________________________________________DNI:__________________________                                                                                              
  
Dirección: _____________________________________  Localidad:  ___________________________________
Provincia : _________________________ CP : _________
Tel : _____________  Móvil : ________________




                        

E-Mail : ____________________________________________________________________________________
Titulación que cursa: __________________________________________________________________________
EXPONE:

Que habiéndome Adaptado al Grado en el curso __________________

SOLICITA:

Se me concedan Créditos Optativos por las asignaturas que no han sido tenidas en cuenta según la tabla de adaptación directa y que a continuación se relacionan:

	CODIGO
	NOMBRE COMPLETO DE LA ASIGNATURA
	Tipo(*)
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*(Troncal, O.U, Optativa, L.E.)
Firma de la/del solicitante,

                Grau de Gandia, a ________   de ____________________  de _________.
ILMO. SR. DIRECTOR DE LA ESCUELA POLITÉCNICA SUPERIOR DE GANDIA
