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PROGRAMA SICUE
SISTEMA DE INTERCAMBIO ENTRE CENTROS UNIVERSITARIOS ESPANOLES

MODELO DE RENUNCIA

Nombre y Apellidos: DNI/ NIE:

Titulacion:

Facultad / Escuela:

RENUNCIA a su participacién en el Programa de Movilidad Nacional SICUE, asi como a la plaza de
intercambio que, de acuerdo con este programa, le ha concedido la Universidad de Malaga para el proximo curso

académico:

Universidad adjudicada:

MOTIVOS de la renuncia (opcional):

Firma del alumno/a:

Fecha:

SR. VICERRECTOR DE ESTUDIANTES DE LA UNIVERSIDAD DE MALAGA



