
 
INSCRIPCIÓ II OLIMPIADA D’HUMANITATS 

CASTELLÓ 2012 

DADES PERSONALS DE L’ALUMNE/A: 
 Nom: .................................................................................................................................................................. 

Primer cognom ................................................................................................................................................... 

 Segon cognom: …………………….................................................................................................................. 

DNI: ................................................................... Data de naixement: ……………………………................... 

Estudiantat estranger: NIE ..................................................................................... 

Adreça: 

Carrer i número: ................................................................................................................................... 

Codi postal: .................. Població:  ..................................................................................................... 

 Telèfon: …................................................ Adreça de correu electrònic: ............................................ 

 

DADES DEL CENTRE D’ESTUDIS DE L’ALUMNE/A PARTICIPAN T: 

 
Nom del centre: .............................................................................................. Curs que estudia: ..................... 
Carrer i número: ................................................................................................................................................. 

Codi postal: ..................................... Població: .................................................................................................. 

Telèfon: ....................................... Adreça de correu electrònic: ............................................................... 

Districte universitari al qual pertany: ................................................................................................................. 
 
Autoritze a l’organització a proporcionar les meues dades a les institucions acadèmiques que us les puguen 
requerir. 

 
 

Signatura de l’alumne/a:                                                              

 
 
 
 
 
Signatura del/la Professor/a:                                                                     Signatura del/la responsable i segell del centre 

 
 
 
 

..............................., ...... d ....................................... de 20..... 
 
 
 

 
Envieu aquest full d’inscripció per correu electrònic o per FAX a: 

Inma Usó Guiral 
Unitat de Suport Educatiu (USE) 

Universitat Jaume I 
Tel.: 964 387 083 
Fax: 964 387002 

Adreça de correu electrònic: iuso@uji.es 
 

 

 

NOTA IMPORTANT:  Tots els alumnes han de dur el seu DNI o equivalent per a identificar-se el 
dia de l’examen.  


