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FACULTAD DE DERECHO SOLICITUD DE DEVOLUCION
APELLIDOS D.N.l. y N.I.LF.
NOMBRE EMAIL
CALLE O PLAZA Ne LOCALIDAD CODIGO POSTAL
TELEFONO
EXPONE:

(Indiquese la causa por la que solicita la devolucién)

(A la presente solicitud debera acompafiar copia del resguardo justificativo del ingreso del que se solicita total o parcialmente la
devolucién, asi como documentacién acreditativa de la causa por la que se solicita dicha devolucién)

SOLICITA:

Le sea devuelta la cantidad de Euros
mediante transferencia bancaria, a mi cuenta que detallo a continuacién.

NOMBRE DE LA ENTIDAD BANCARIA

SUCURSAL (Indiquese direccion completa)

CODIGO IBAN (4 Digitos) N° CUENTA CORRIENTE (20 Digitos)

NOTA: La consignacion de los datos bancarios es imprescindible para hacer efectiva la devolucion en caso de que sea procedente.

En Sevillaa de de 20
(Firma)

Presentacidn de solicitud: A través de la Sede Electrénica en impreso normalizado y dirigido al Sr. Decano del Centro.
Enlace Sede Electrénica: https://reg.redsara.es/

Excepciones a la presentacion por Sede Electronica:
https://derecho.us.es/sites/derechoffiles/secretaria/ANUNCIO%20PROCEDIMIENTOS %20ELECTR%C3%93NICOS .pdf



https://reg.redsara.es/
https://derecho.us.es/sites/derecho/files/secretaria/ANUNCIO%20PROCEDIMIENTOS%20ELECTR%C3%93NICOS.pdf

