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PREINSCRIPCIÓN CURSO 

Firma del/la estudiante

DNI:

Apellidos: Nombre:

Fecha nacimiento: Lugar nacimiento:

Domicilio:

CP:

Tel./móvil:

Fecha:

Provincia:

Correo electrónico:

SEDE:

Localidad:

(Ver instrucciones al dorso)

la dirección de correo electrónico es necesaria para poder recibir el número PIN y matricularse posteriormente

mario
Rectángulo

mario
Rectángulo



INSTRUCCIONES

2.-

1.- Todos los campos del formulario son de cumplimiento obligatorio.

La falsedad en la consignación de los datos u omisión de los mismos o de los
documentos acreditativos de aquellos supondrá la nulidad de la solicitud de matrícula.
La Universidad de Granada podrá utilizar dichos datos para ser informatizados y
tratados estadísticamente.

3.- Documentación necesaria: Fotocopia del DNI

5.- Información de contacto: Aula Permanente de Formación Abierta 
Avda. de Madrid,13
18071 Universidad de Granada

Teléfono: .  .  .  .  .   +34958249375
Correo electrónico: . apfa@ugr.es
Sitio web:  .  .  .  .  .  .http://apfa.ugr.es

4.- Imprimir 2 copias de la primera hoja del impreso
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