
SOLICITUD DE CONVALIDACIÓN PARCIAL 
DE ESTUDIOS EXTRANJEROS

SOLICITA la convalidación de los estudios de referencia, acogiéndose a las disposiciones vigentes.

Titulación

Centro donde se imparte la titulación que pretende convalidar

DATOS ACADÉMICOS DE ORIGEN
Estudios cursados

PaísUniversidad 

Quedo enterado de que la validez de la solicitud está condicionada a la veracidad de los datos consignados en este formulario. 
Los datos personales reflejados en este formulario quedan sometidos a las medidas de protección previstas en la normativa vigente de Protección de Datos de Carácter Personal. 
Consulte la Política de Privacidad de la Universidad de La Laguna en la siguiente dirección web: https://www.ull.es/informacion-sobre-web-institucional/#lopd 

DATOS PERSONALES
Tipo documento Número Primer apellido Segundo apellido Nombre

Fecha de nacimiento Lugar de nacimiento Domicilio a efectos de notificación

CP Municipio Provincia País

Teléfono fijo Teléfono móvil Correo electrónico

GACGAA027

DECANO/A O DIRECTOR/A DE LA FACULTAD O ESCUELA

DECLARO BAJO MI RESPONSABILIDAD, lo siguiente (marcar lo que proceda)

Que no he solicitado la homologación o la declaración de equivalencia de mi título universitario oficial extranjero, 
regulada en el Real Decreto 889/2022, de 18 de octubre. 

Que habiendo solicitado la homologación o la declaración de equivalencia de mi título universitario oficial extranjero, 
regulada en el Real Decreto 889/2022, de 18 de octubre, ha sido denegada, para lo cual aporto la resolución definitiva.

Soy consciente que la inexactitud, falsedad u omisión, de carácter esencial, de cualquier dato o información de esta 
declaración responsable o la no presentación ante la universidad de la documentación que sea requerida para acreditar el 
cumplimiento de lo declarado, en su caso, determinará la exclusión del procedimiento de convalidación parcial de estudios 
extranjeros, desde el momento en que se tenga constancia de tales hechos, sin perjuicio de las responsabilidades penales, 
civiles o administrativas a que hubiera lugar

OBSERVACIONES
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