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UNIVERSIDAD DE LAS PALMAS DE GRAN CANARIA Facultay
Facultad de Veterinaria Veterinaria

SOLICITUD DE ANULACION DE MATRICULA

Apellidos, nombre:

D.N.I.:

Domicilio:

N2 / piso / puerta: Teléfono:

C.P.: Localidad:

Correo electrénico:

Prefiere a efectos de notificacion: [ | Correo electrénico [ ] Correo postal

EXPONE:
Que encontrandose matriculado/a en el presente curso académico en los estudios
del Grado en Veterinaria,

SOLICITA:

[] La anulacién parcial de las siguientes asignaturas:

Cédigo Nombre de la asignatura

[1 La anulacién total de la matricula

Arucas, a de de

Firma:

ILTMO. SR. DECANO DE LA FACULTAD DE VETERINARIA DE LA ULPGC.



