
SOLICITUD DE ANULACIÓN DE MATRÍCULA 

En Salamanca, a ____ de _____________ 20 ___ 

 (firma) 

SR. DECANA DE LA FACULTAD DE PSICOLOGÍA DE LA UNIVERSIDAD DE SALAMANCA 

D/D.ª ________________________________________________________  con DNI ____________________ 

y domicilio habitual en C/ _________________________________________________________________ 

localidad y código postal ___________________________________ provincia ____________________ 

Tfno. _______________ correo electrónico ___________________________________________________ 

   EXPONE: 

Que habiendo realizado la matrícula para cursar estudios en la Facultad de 
Psicología de la Universidad de Salamanca, y habiendo sido admitido/a con 

posterioridad en el siguiente Centro Universitario: 

Facultad/Escuela _________________________________________________________________ 

Universidad          _________________________________________________________________ 

Enviar a la Secretaría de la Facultad de Psicología, Avda. de la Merced, nº 109-131- – 37005 Salamanca. Si dispone de certificado electrónico de la FNMT o DNI 
electrónico, puede firmar electrónicamente la solicitud y remitirla a secretariapsicologia@usal.es o a través de la Sede Electrónica de la USAL

   SOLICITA: 

Que le sea ANULADA, a todos los efectos, la matrícula presentada en esta 
Facultad de Psicología (se adjunta resguardo de matrícula). 
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