
 

   Facultad de Ciencias del Deporte 
   C/ Argentina S/N 
   30720 San Javier (Murcia) 
   ESPAÑA 

decadeporte@um.es  
Tlf.: 868 88 8810 

www.um.es/web/ccdeporte/ 

 Página 1 de 1 
 

ANEXO II 
 

SOLICITUD DE CAMBIO DE SUBGRUPO  
 
DATOS PERSONALES:   
APELLIDOS Y NOMBRE: 

DNI:  

TITULACIÓN: 

CURSO: 

CORREO ELECTRÓNICO UM: 

TLF. DE CONTACTO:  

 
SUBGRUPO ACTUAL:  ……………              SUBGRUPO AL QUE SOLICITA EL CAMBIO: ………... 
 
MOTIVO DE CAMBIO DE SUBGRUPO:  
……………………………………………………………………………………………………………………………
………. 
……………………………………………………………………………………………………………………………
……….. 
 
 
DOCUMENTOS JUSTIFICATIVOS QUE APORTA: 
……………………………………………………………………………………………………………………………
….. 
……………………………………………………………………………………………………………………………
….. 
……………………………………………………………………………………………………………………………
……….. 
 
 
- En caso de solapamiento de asignaturas se debe adjuntar: 

• Resguardo de matrícula 
• Horarios con solapamiento marcado 

 
San Javier, a ……. de …………………….de 202 

(Firma del interesado/a) 

 

Las concesiones de cambio de SUBGRUPO son irrenunciables 
 
CAUSAS DENEGATORIAS: 

1. Por no presentar justificación suficiente que motive su solicitud 
2. Por desequilibrio de grupos al no garantizar la calidad docente  
3. Por presentar la solicitud fuera de plazo 
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