Departamento de Derecho Penal, Filosofia del Derecho,
Filosofia Moral y Filosofia

DATOS PERSONALES:

APELLIDOS Y NOMBRE: D.N.L/N.LF.:
FECHA'Y LUGAR DE NACIMIENTO:
PROVINCIA: NACIONALIDAD: SEXO: Hombre O/ Mujer O

DIRECCION PARA COMUNICACIONES:

Calley No: Localidad:

Provincia: C. Postal: TIfno.: ( ) TIfno.: ( )

E-Mail:

DATOS ACADEMICOS:

¢Estudiante de la UJA?: S 0/ NO O. Titulacién matriculado/a: Curso matriculado/a:

Titulacién que posee:

Otros estudios:
DATOS PROFESIONALES:
Profesion: Empresa:

Direccion de la Empresa: Tlfno.: ( )
ACTIVIDAD SOLICITADA:

Tiulo dela Actividad: 1 X TITULO DE EXPERTO EN JUSTICIA PENAL JUVENIL

Codigo Actividad: 2403
Documentacién que aporta (marcar segun proceda):
X Fotocopia del DNI o Pasaporte
X Fotocopia del titulo universitario o resguardo de haber abonado las tasas
X Fotocopia hoja informativa académica (para alumnos que no sean titulados )
Observaciones:
Jaén, de de 2015

El/la interesado/a,

Fdo.:

Campus de Las Lagunillas- Edificio D-3. Telf. 953 21 18 66 . E-mail: mmgarcia@uijaen.es . 23071 JAEN
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