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SOLICITUD CAMBIO DE GRUPO DE CLASE
	Nombre y apellidos
	

	

	DNI
	

	
	
	

	Dirección
	

	

	Localidad
	
	Provincia
	

	

	Correo electrónico
	

	

	Titulación
	


Solicito el cambio de grupo de las siguientes asignaturas:
	Código
	Denominación
	Cambio solicitado

	
	
	Del grupo
	Al grupo

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


Justificación/motivo de la solicitud de cambio de grupo:
	


Debe aportar justificación documental en el envío de la solicitud
En Cuenca, a __ de ____________   de 202_
Fdo.: ____________________
Resolución: La Decana de la Facultad de Educación de Cuenca

Autoriza

    
 Deniega                                               
Fdo.: Ana Rosa Bodoque Osma
Los cambios que se autoricen son irreversibles. El/La estudiante no podrá posteriormente solicitar otro cambio que afecte a una asignatura que haya sufrido un cambio con anterioridad.
SRA. DECANA DE LA FACULTAD DE EDUCACIÓN DE CUENCA


