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AUTORIZACION DE ASIGNATURAS EN MOVILIDAD
PARA ESTUDIANTES DE MASTER

NOMBRE Y APELLIDOS ALUMNO/A: ....ouieiireeeireeeeeeteeesetstsise s e ses s sessss s st seesen s snessssesensnssesesssssesenssens
PROGRAMA DE MASTER/ESPECIALIDAD: ......cooteteeieeereeseeesiresenreseseaesessasssseseeesensssseseas senssssssessnsesssssensesses

RESPONSABLE DE MASTER/ESPECIALIDAD: ....c.oiireeeereeereeeeriresenresseesessseesseessesesesens sessssseseensesssneanssssnes

Autorizacion
Asignaturas candidatas (*) ECTS (**)

FIRMA RESPONSABLE DE MASTER/ESPECIALIDAD,

A rellenar por el responsable

(*) En una(s) hoja(s) adicional(es) es necesario adjuntar la descripcién de las asignaturas propuestas
tal com se presenten en la web de la universidad de destinacién de la movilidad.

(**) Tipo de autorizaciéon: 1=Obligatoria comun, 2=Optativa, 3=De especialidad comun,
4=Complementaria de especialidad, 5=No aceptada.




