UNIVERSIDAD DE BURGOS
FACULTAD DE DERECHO CURSO 20...../20.....

| SOLICITUD DE EVALUACION EXCEPCIONAL

SOLICITUD DEL ESTUDIANTE

N 01= |0 0L

NOMBIE: e DN
DOMICHIIO: et e e CPoi
Localidad: ........ccvviiii e, Provincia: .......cccoovvviennnnn. Pais: ...ccovvviinnnnn.
Telefon0S: ..o e-mail: ..........

Estudios de grado o master para los que solicita la evaluacion excepcional:

ALEGACIONES (razones excepcionales que justifican la imposibilidad de seguir la evaluacién continua)
Adjuntar la documentacion que se considere conveniente

ASIGNATURAS Curso.... Semestre

(El solicitante)

FAo.: o

RESOLUCION DEL DECANO DEL CENTRO

[] Conceder
L] No Conceder

Motivacion:

(El Decano)

FAO.: o

SR. DECANO DE LA FACULTAD DE DERECHO DE BURGOS



