
 
 
 
 

  
 
 

 
 

AUTORIZACIÓN EN MATERIA DE MATRÍCULA A PERSONA AJENA AL PROPIO INTERESADO 
 
 
 
DATOS DEL ESTUDIANTE:  

Nombre y apellidos:  

D / Dª:……………………………………… ………………………………………………….  

D.N.I.:…………………………………………………………………………………………..  

ESTUDIOS:…………………………………………………………………………………….  

 

 

AUTORIZO A:  

Nombre y apellidos: 

 D / Dª: ………………………………………..………………………………………..………… 

 D.N.I. ………………………………………….………………………………………..……….  

 

 

A realizar las gestiones correspondientes a: 

…………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………… 

 
 
 (Se deberá adjuntar fotocopia del D.N.I. del estudiante y de la persona autorizada) 
 

   León, a …. de ……………. de 20..  

 
 
Fdo.: 

 
 
Puede consultar la información relativa a la protección de sus datos en el siguiente enlace: 
http://www.unileon.es/estudiantes/tratamiento-datos-de-caracter-personal 
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