
 

 

Cervantes, s/n 
37002 Salamanca (España) 

+34 923 29 44 48 
fgh.usal.es 

D./Dª  _______________________________________________________________________  
DNI/Pasaporte/NIE  ____________________________________________________________  
Calle  ________________________________________  Nº _______ Piso  _____ Letra  ____  
Localidad ____________________________________________________________________  
Provincia  ________________________________________  C.P.  ______________________  
Correo electrónico  ________________________________ Teléfono  _____________________  
 
Programa de doctorado cursado ___________________________________________________  
Director/a de la tesis ____________________________________________________________  
Año de lectura de la tesis ________________________________________________________  
 
SOLICITA: 

 
 

 
 

 
 

 
 
 

 
 
 

Lugar donde sugiere que se pinte 
 ____________________________________________________________________________  

 ____________________________________________________________________________  

 ____________________________________________________________________________  

 
Adjuntando los siguientes documentos que acreditan ser Doctor/a: 

1.  __________________________________________________________________  

2.  __________________________________________________________________  

 
Salamanca, ____ de _________ de 20 ____ 

(firma del interesado/a) 
 
 
 
 

SR. DECANO DE LA FACULTAD DE GEOGRAFÍA E HISTORIA 

MODELO – A MODELO – C MODELO – B 

MODELO – F MODELO – E MODELO – D 

https://fgh.usal.es/
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