
  
 

Por favor, remitan este documento, una vez firmado y sellado por el/la coordinador/a, a la siguiente dirección: 

Vicerrectorado de Estudiantes. Movilidad Nacional SICUE 

Aulario Rosa de Gálvez (Campus de Teatinos). 29071. Málaga 

Se puede adelantar (escaneado) por correo electrónico a: sicue@uma.es 

SOLICITUD DE MODIFICACIÓN DE LA DURACIÓN DE LA ESTANCIA SICUE  CURSO ACADÉMICO:                   /                   

 

Apellidos y nombre del alumno/a:            D.N.I.:         

Teléfono móvil:         Correo electrónico:         

Universidad de origen:  UNIVERSIDAD DE MÁLAGA Centro:          

Universidad de destino:          

Centro:          

Titulación:           

 
 

SOLICITA la modificación de la duración de la estancia SICUE: 

 De curso completo a medio curso 

 De medio curso a curso completo 

  

Nueva duración de la estancia: Medio curso S1:  Medio curso S2:  Curso completo:  

Razones que justifican la modificación de la duración de la estancia en la Universidad de destino:  

      

 
 

Firma del alumno/a: 
 
 
 
 
 
 
Fecha: 
                                                        

 

Sello y firma del Coordinador/a de la universidad de origen: 
 
 
 
 
 
 
Fdo.:       Fecha:                                                                

 

Sello y firma del Coordinador/a de la universidad de destino: 
 
 
 
 
 
 
Fdo.:       Fecha:                                                                

 

 


