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ANEXO V

Modelo para solicitud de Reconocimiento de Créditos 
de Libre Configuración

Apellidos: ....................................................................................................................

Nombre: ................................................. D.N.I. o Pasaporte: ................................

Domicilio: ................................................... N.o: ......... Piso: ........ Puerta: .......

C. Postal: ................ Población: ............................. Provincia: .............................

País: ........................ Teléfono: ............................... E-mail: ..................................

Indique si es alumno de la Facultad de Derecho de la UNED:

SÍ NO

En caso afirmativo indique su Núm. de Expediente: ................................................

— Plan Antiguo: SÍ NO

— Plan Nuevo: SÍ NO

EXPONE:

Que según consta en documentación adjunta ha cursado estudios que tienen re-
conocidos créditos de libre configuración.

SOLICITA:

Le sean reconocidos, de acuerdo con lo preceptuado en las disposiciones en vigor,
los siguientes créditos:

N.o de Créditos Motivo

................................................ ..................................................................................

................................................ ..................................................................................

................................................ ..................................................................................

................................................ ..................................................................................

................................................ ..................................................................................

................................................ ..................................................................................

................................................ ..................................................................................

................................................ ..................................................................................

................................................ ..................................................................................

En Madrid, a ...... de ..................... de ...........
FIRMA

Ilma. Sra. Decana de la Facultad de Derecho (UNED)
Apartado de Correos 60.140
28080 MADRID


