VICERREITORIA DE RELACIONS
EXTERIORES E INTERNACIONALIZACION
SERVIZO DE RELACIONS EXTERIORES

Rua das Casas Reais, n° 8

LUNIVERSIDADE 15782 Santiago de Compostela
DE SANTIAGO Telf (+34) 881 812 844
DE f::if_]hlﬁ'_]!':';T:ELﬂ'l. Fax: (+34) 881 812 843

La presente certifica que ( This is to certify that ):

Sr./Sra ( Mr./Ms) esta matriculado/a
(has been enrolled as an)

Como estudiante de intercambio por Convenio Bilateral en la Universidad ( Exchange student at the
University of ) :

Desde — fecha de llegada ( Since —date of arrival )

Fecha ( Date):
Firma de un representante de la Oficina de Relaciones Internacionales
( Signature of the Administrative Office)

Nombre del firmante (Name of the signatory):
Funcién (Function)

Sello de la Institucion
( Seal of the Institution)

Este certificado debe ser remitido por Fax en un plazo méaximo de tres dias posteriores a la
matricula del estudiante.

The present certificate must be sent from the student, not later than 3 days after her/his enrolment, to
the following fax number:

0034 - 881 812 843 (Oficina de Relaciones Exteriores)



