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SOLICITUD DE CAMBIO DE MODALIDAD EN EL RÉGIMEN DE DEDICACIÓN EN EL DOCTORADO 

CURSO ACADÉMICO 2020/21
	APELLIDOS
	NOMBRE
	DNI

	
	
	

	DOMICILIO

	

	LOCALIDAD
	PROVINCIA
	CÓDIGO POSTAL

	
	
	                                                   

	CORREO ELECTRÓNICO
	TELÉFONO FIJO
	TELÉFONO MÓVIL

	
	
	

	PROGRAMA DE DOCTORADO

	

	MOTIVOS PARA TIEMPO PARCIAL

	

	DOCUMENTACIÓN QUE SE ADJUNTA (*Obligatorio aportar documentos que justifiquen el tiempo parcial)

	

	*Art. 38.3 del Reglamento 57/2020 de Consejo de Gobierno, en sesión ordinaria de 27 de noviembre de 2020, por

el que se regulan los Estudios de Doctorado de la Universidad de Córdoba.
Córdoba,        de                                de  20
Fdo.:


	RESOLUCIÓN

	La Comisión Académica del Programa de Doctorado en __________________________

en su reunión con fecha __________________, acordó AUTORIZAR/DENEGAR la solicitud de matrícula en régimen de dedicación a tiempo parcial.


Córdoba,        de                  de      20
El/La Presidente/a de la Comisión Académica

Fdo.:
Sra. Vicerrectora de Posgrado e Innovación Docente

