
 

 

 
 

 
 

 
SOLICITUD DE CERTIFICACIÓN ACADÉMICA PERSONAL 

 

(Cumpliméntese en letra mayúscula, si se rellena a mano) 

DATOS DEL SOLICITANTE 
Apellidos:       
Nombre:       
NIF/NIE:       Correo electrónico:       
Tfno.fijo:       Tfno. Móvil:       
Domicilio:       
Localidad:       
Provincia:       Código postal:       

 

SOLICITA: Le sea expedida Certificación Académica Personal. 

☐ Máster Universitario en Artes del Espectáculo Vivo 
☐ Máster Universitario en Ciencia y Tecnología de Nuevos Materiales 
☐ Máster Universitario en Electroquímica 
☐ Máster Universitario en Erasmus Mundus en Física Nuclear 
☐ Máster Universitario en Estudios de Género y Desarrollo Profesional 
☐ Máster Universitario en Estudios Europeos 
☐ Máster Universitario en Fisiología y Neurociencia 
☐ Máster Universitario en Genética Molecular y Biotecnología 
☐ Máster Universitario en Ingeniería del Software 
☐ Máster Universitario en Investigación Biomédica 
☐ Máster Universitario en Logística y Gestión de Operaciones 
☐ Máster Universitario en Sistemas Inteligentes en Energía y en Transporte 
☐ Máster Universitario en Profesorado de Enseñanza Secundaria Obligatoria y Bachillerato, Formación Profesional y 
Enseñanzas de Idiomas 
 

Relación de la documentación que debe aportar junto con la solicitud 
☐Fotocopia del D.N.I. o pasaporte (sólo extranjeros) en vigor (*). 
☐Acreditación de la condición de Familia Numerosa / Discapacidad (*). 
 
*Se deberá aportar original y copia para su compulsa. 

 

Fecha:  

Firma del Solicitante: 

 

 

 

 

 

SRA. DIRECTORA DE LA ESCUELA INTERNACIONAL DE POSGRADO DE LA UNIVERSIDAD DE SEVILLA 

CLASÚLA INFORMATICA SOBRE PROTECCIÓN DE DATOS 

“En aplicación del principio de transparencia y lealtad regulado en el 
Reglamento General de Protección de datos RGPD UE 2016/679 y 
LOPDPyGDD (LO 3/2018) se le informa que la Universidad de Sevilla es 
responsable del presente tratamiento de datos personales, “Gestión de 
estudiantes oficiales de la US” que tiene como finalidad la organización de 
la docencia y el estudio. El tratamiento se realiza para el cumplimiento de 
una obligación legal, y para el ejercicio de poderes públicos conferidos al 
responsable del tratamiento. 

De acuerdo con la normativa aplicada, tiene derecho a acceder, rectificar y 
suprimir sus datos personales, así como a otros derechos que puede 
consultar, junto a una información adicional más detallada, en el enlace  

http://servicio.us.es/academica/sites/default/files/Ptot_Datos.pdf 
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