
 
 
 
Dades personals: 
 

 
Nom i cognoms ................................................................. DNI o NIE ................... 
Domicili ................................................................................................................... 
Codi postal ...................... Població ......................................................................... 
Província .......................................................... Telèfon .......................................... 

 
 
 
 
DECLARO SOTA LA MEVA RESPONSABILITAT: 
 

 No haver obtingut la declaració d’equivalència del meu títol estranger de 
Doctorat en una altra universitat espanyola. 

 No haver obtingut la convalidació dels estudis corresponents al títol del qual 
sol·licito l’equivalència per continuar estudiant a Espanya. 

 
 
 
 
 
 
Barcelona, ..........d ......................... del 
 
 
 
 
Signat 
 
 


