
 
 
 
 
 
 

Universidad de Valladolid 
 

  

 
SOLICITUD DE RECONOCIMIENTO DE CRÉDITOS EN 

GRADOS OFICIALES                                  

 
 
Nombre y Apellidos………………………………………………….………………………………………………………………... 
D.N.I/Pasaporte……………………Domicilio………………………………………………………………………………………
Localidad………………………………………………………C. Postal…………….Provincia…………………………………. 
Teléfono….……………………………………E-mail………………………………………………………………………………….. 
Matriculado en el Grado …………………………………………………………………………………………………………. 
 
SOLICITA: 
 Le sean reconocidos los créditos superados en la asignatura/materia de  
……………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 
correspondientes  a la titulación oficial de…………………………………………………………………………………. 
de la Universidad de………………………………………………………………………….. por la asignatura/materia 
de……………………………………………………………………………………………………………………………………………..
del Grado ……………………………………………………………………   para el curso académico  
De acuerdo con la modificación de la  Normativa de reconocimiento y transferencia de créditos de 
la Universidad de Valladolid aprobada por la Comisión Permanente del Consejo de Gobierno de 5 
de junio de 2012. 

Valladolid, a       
Firma del interesado 

 
 

DEPARTAMENTO 
D./Dª……………………………………………………………………………………………Profesor/a del Departamento 
de…………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 
Informa que examinado el programa correspondiente a dicha asignatura, considera que (*)        
son reconocidos los créditos solicitados a efectos académicos. 
Calificación:............................ 
Observaciones (en caso de no ser reconocidos) 
.…………………………………………………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………….. 
*Indique SI o NO, según corresponda 

 
 

COMITÉ ACADÉMICO DEL GRADO 
 
Informe sobre la solicitud ( Favorable o Desfavorable)  ………………………………………………………………. 
Si es desfavorable, motivo    …………………………………………………………………………………………………….. 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

Valladolid, a      de                                 de 20 
                                                             Sello           El Coordinador del Grado 

 
 
                                                                                                    Fdo. …………………………………………… 

 
 
 
- Entregar en la Secretaría Administrativa del Centro Gestor. 
- Los alumnos procedentes de otras Universidades deberán adjuntar programa y certificación académica oficial de la 
asignatura superada. Y los alumnos de otros Centros de la Uva sólo aportarán el programa de las asignaturas 
superadas 
- Presentar un impreso por cada asignatura 
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