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DATOS PERSONALES1

DATOS DEL PROGRAMA DE DOCTORADO2
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ESCUELA DE DOCTORADO
Solicitud de prórroga para 
la presentación de la Tesis 
Doctoral (RD 99/2011)

Programa de Doctorado en el que está matriculado

 

DATOS DEL PROYECTO DE TESIS DOCTORAL3

Curso de la primera matrícula 

Título de la Tesis

Director/es de la tesis

Nombre 	 Apellidos	

Tutor de la tesis

Nombre 	 Apellidos	



escueladoctorado@nebrija.es www.nebrija.com

		  Firma del Doctorando 

	

	 En Hoyo de Manzanares (Madrid) a  de  de  

Firma del Director de la tesis

 

Firma del Co-director de la tesis

 

Firma del Tutor de la tesis

 

SOLICITA4

 Un periodo máximo de un año (doctorandos a tiempo completo)

 Un periodo máximo de dos años (doctorandos a tiempo parcial)

Prorrogar la presentación de la tesis doctoral por

Razones justificativas

Documentación justificativa

 Ampliar la prórroga anterior por un año de forma excepcional
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INFORME DE LA COMISIÓN ACADÉMICA DEL PROGRAMA5

 Aceptar la prórroga hasta:                 /             /            

 No aceptar la prórroga por los siguientes motivos:

La Comisión Académica del programa de doctorado en su reunión de fecha acordó

	                             �Firma del Coordinador del  
Programa de Doctorado       

	 En Hoyo de Manzanares (Madrid) a  de  de  

SR. DIRECTOR DE LA ESCUELA DE DOCTORADO

INFORMACIÓN BÁSICA SOBRE PROTECCIÓN DE DATOS

Responsable Universidad Antonio de Nebrija.

Finalidad Gestionar la solicitud de prórroga para la presentación de la tesis doctoral.

Derechos En las condiciones legales, tiene derecho a acceder, rectificar y suprimir los datos, a la limitación de su tratamiento, a oponerse al mismo y a su portabilidad.

Información Adicional Puede consultar la información adicional y detallada sobre Protección de Datos en el siguiente link https://www.nebrija.com/investigacion-universidad/pdf/politica-privacidad-escuela-doctorado.pdf
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