
 
 

 

    
 Servicio de Títulos Propios  
de la Universidad de Huelva 

 
DECLARACIÓN RESPONSABLE 

 
 

APELLIDOS Y NOMBRE: …………………………………………….......................….  

DNI:…………………………………………...………………….......................................  

E-MAIL: ……………………………...………...………………........................................  

 
 

DECLARO RESPONSABLEMENTE: 
 
  

Que toda la documentación presentada para el acceso a los Títulos Propios de la 
Universidad de Huelva y que se relaciona a continuación, es copia fiel de los 
documentos originales: 
 
Documento 1: ………………………………………………………………………………. 
 
Documento 2: ………………………………………………………………………………. 
 
Documento 3: ………………………………………………………………………………. 
 
Documento 4: ………………………………………………………………………………. 
 
Documento 5: ………………………………………………………………………………. 
 
Documento 6: ………………………………………………………………………………. 
 
 
Esta declaración se realiza bajo la responsabilidad de quien la suscribe a los 
efectos de presentar una solicitud de preinscripción en el Servicio de Formación 
Permanente y Títulos Propios, sin perjuicio de que se puedan requerir los 
oportunos documentos originales que acrediten la presente declaración.  
 
 

En_________________________, a _____de____________ de 20__ 
 

Firma*: 
 
 
 

 

*Esta Declaración deberá ser firmada con certificado electrónico o con firma 

manuscrita. En este último caso, además de adjuntar una copia escaneada al 

Formulario de Preinscripción deberá remitir la original por correo postal a: 

Servicio de Títulos Propios- C/Dr. Cantero Cuadrado, 6, 21071 Huelva 
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