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CURSO 2017-18
	SOLICITUD DE RECONOCIMIENTO DE ESTUDIANTE A TIEMPO PARCIAL


DATOS DEL ALUMNO:
	D./Dª. :      

	DNI:      

	CALLE:       Nº:       PISO:      

	CÓDIGO POSTAL:       PROVINCIA:      

	TELÉFONO FIJO:       MÓVIL:      

	CORREO ELECTRÓNICO:      


	EXPONE: Que en el curso 2017/18 tiene previsto cursar estudios en el Máster en INGENIERÍA DE TELECOMUNICACIÓN en la Facultad/Escuela de ETSI DE TELECOMUNICACIÓN de la Universidad de Valladolid y pudiendo acreditar:


	 FORMCHECKBOX 
 Desarrollar una actividad laboral durante al menos un cuatrimestre del curso académico que vaya a iniciar, cuya acreditación se realizará a través del documento de alta en la Seguridad Social o Equivalente.



	 FORMCHECKBOX 
 Tener a su cargo el cuidado de un familiar hasta el segundo grado de parentesco por consanguinidad o afinidad.



	 FORMCHECKBOX 
 Ser deportista de alto nivel, alto rendimiento o alto nivel universitario.



	 FORMCHECKBOX 
 Estar afectado por un grado de discapacidad física, sensorial o psíquica, reconocido por la autoridad competente, igual o superior al 33% o ser estudiante con necesidades educativas especiales. El tipo y grado de discapacidad deberá ser determinante de la necesidad de cursar los estudios a tiempo parcial.



	 FORMCHECKBOX 
 Encontrarse en otras situaciones extraordinarias que el órgano competente para resolver valore como determinantes para ser incorporado en la situación  de dedicación al estudio a tiempo parcial.



Solicita: el reconocimiento  para el curso académico 2017-2018 de la condición de estudiante a tiempo parcial, de acuerdo con lo regulado en el Título III del Reglamento de Ordenación Académica de la Universidad de Valladolid.
     , a    de       de 2017
(Firma del interesado)

	DOCUMENTOS QUE APORTA:

	· Explicación de la situación extraordinaria por la que solicita reconocimiento como estudiante a tiempo parcial.

	·      

	·      

	·      


Sr./Sra. Decano/a / Director/a del Centro: E.T.S.I. DE TELECOMUNICACIÓN
De acuerdo a la Ley Orgánica 15/1999, de 13 de diciembre, de Protección de Datos de Carácter Personal, le informamos que sus datos serán incluidos en  el fichero “Estudiantes” de la Universidad de Valladolid registrado en la Agencia Española de Protección de Datos.  Estos datos serán empleados por los servicios de esta universidad para cuantas necesidades se deriven de la gestión administrativa de su solicitud.  Le recordamos que puede ejercitar sus derechos de acceso, rectificación, cancelación y oposición dirigiéndose al STIC, C/ Real de Burgos s/n (Edificio Alfonso VIII), CP 47011 – Valladolid. Tel. 983423000 
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Plaza del Campus s/n. 47011 VALLADOLID. Tfno.: 983423159. Fax: 983183805. Correo-Electrónico: arte@fyl.uva.es
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