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	SOLICITUDE DE BAIXA TEMPORAL A PETICIÓN PROPIA






	Doutorando/a
	Nome e apelidos

	
	Inserir nome e apelidos do doutorando/a aquí
	
	Documento de identidade
	Email

	
	[bookmark: Texto6]     
	Inserir email aquí



	PD
	Programa de doutoramento

	
	Seleccione o programa de doutoramento

	
	Director/a de tese que avala a baixa

	
	Inserir nome e apelidos do director/a aquí



	Solicitude
	Data de inicio da baixa (*)
	Data de finalización da baixa

	
	Seleccione a data	Seleccione a data
	
	Exposición xustificada da solicitude

	
	Inserir xustificación da súa solicitude aquí


(*) Estas baixas non poden ter carácter retroactivo con respecto á data da solicitude

	Doutorando/a
	
	Visto e prace director/a

	Nome:
	Inserir nome e apelidos aquí	
	Nome:
	Inserir nome e apelidos aquí
	Data:
	Seleccione a data de solicitude	
	Data:
	Seleccione a data








	
Tras realizar a súa solicitude por Secretaría Virtual (SV), envíe este impreso cuberto e asinado á caixa de correo do seu Programa de Doutoramento
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