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C SOLICITUD DE NUEVO LLAMAMIENTO A EXAMEN

CONVOCATORIA CURSO ACADEMICO
<
2 TITULACION PLAN
'_
<
Fofl ASIGNATURA CURSO
2
PROFESOR QUE IMPARTE LA ASIGNATURA
DNI NOMBRE Y APELLIDOS TELEFONO E-MAIL FIRMA

MOTIVO JUSTIFICATIVO DE LA SOLICITUD

Causas (J.E. 18/05/2014):

|:| Por minusvalia del alumno.
|:| Programas de Movilidad Erasmus/Sicue.
+ Causas sobrevenidas:

[] coincidencia en la fecha entre dos examenes del centro®. Asignatura:

|:| Coincidencia con el examen de acreditacion oficial del nivel de idioma. Debe ser justificada con la publicacién de la convocatoria
D Coincidencia con entrevistas de trabajo, siempre que se justifiquen y sean inaplazables.
D Coincidencia con estancias cortas fuera de la Universidad de Cérdoba y organizadas por la propia Universidad.
|:| Coincidencia con celebraciones deportivas en deportistas de élite. Debe ser justificada documentalmente.

|:| Coincidencia con citacion judicial, previa justificacion.

D Causa médica justificada del alumno o familiar en primer grado
|:| Fallecimiento de familiar del alumno en primer y segundo grado.

|:| Otras causas (a estudiar por Junta de Escuela):

'Correspondera a las asignaturas optativas establecer el segundo llamamiento a examen. Ante asignaturas de igual caracter, sera la que se imparta en
un curso superior la que fijard un segundo llamamiento.

Lugar y fecha:

,a

de

de 20 .

Importante: la solicitud del nuevo llamamiento a examen implica la renuncia implicita al

derecho a concurrir al inicialmente fijado en el calendario oficial de exdmenes
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