SOLICITUD DE EXPEDICION DE TiTULO OFICIAL DE MASTER

D./D4.

Nacido en ,provincia de

el dia de de , con D.N.I. n° (letra) ____
y domicilio en , provincia de

calle , 1P

Cédigo postal , tfno. N°. , e-mail

EXPONE: Que tiene cursados y aprobados todos los créditos que

constituyen los estudios del Master de

SOLICITA: Le sea expedido su Titulo Universitario Oficial de Master en

, previo

pago de los derechos correspondientes.

Sevilla, a de de

Firmado,

CLAUSULA INFORMATIVA SOBRE PROTECCION DE DATOS

"En aplicacién del principio de transparencia y lealtad regulado en el Reglamento General de Proteccion de datos
RGPD UE 2016/879 y LOPDPyGDD ( LC 3/2018) se le informa que la Universidad de Sevilla es responsable del
presente tratamiento de datos personales, "Gestion de estudiantes oficiales de la US™ que tiene como finalidad la

organizacion de la docencia y el estudio. El tratamiento se realiza para el cumplimiento de una obligacion legal,
y para el ejercicio de poderes plblicos conferidos al responsable del fratamiento.

Documentos que se acompaﬁan: De acuerdo con la normativa aplicable , tiene derecho a acceder, rectificar y suprimir sus datos personales,
_ ¢ H asi como a otros derechos que puede consultar, junto a upa informacion adicional mas detallada, en el enlace

FOFO_COPIaD'N'I'VIQente ) http://servicie.us.esfacademica/sites/default/files/Prot_Datos.pdf
- Original resguardo ingreso bancario

- Fotocopia libro Familia Numerosa
- Otros:

IMPORTANTE:
1°) El abono de los derechos de expedicion del Titulo conlleva el cierre automatico del expediente académico,
sin posibilidad de presentarse a examen ni de ser calificado en asignaturas excedentes en las que se hubiera

matriculado.

2°) La solicitud de expedicion del Titulo Universitario Oficial es IRRENUNCIABLE.

SR. RECTOR MAGNIFICO DE LA UNIVERSIDAD DE SEVILLA



