
 

                           

Los datos personales suministrados serán tratados por la Universitat de València para la gestión del Registro de 
entrada y salida de documentos. Los derechos de acceso, rectificación, cancelación y oposición podrán ejercerse 
ante cualquier Oficina de registro de la Universidad (art. 5 L.O. 15/1999). 
 

 
 
 
 
SOLICITUD DE CAMBIO DE NOMBRE  
 
 
Nombre de uso legal: ..................................................................................................................... 
Apellidos: ........................................................................................................................................ 
DNI/NIE/Pasaporte: ...................................................................................................................... 
Titulación: ...................................................... Centro/Facultad: ................................................. 
Tel. móvil: .............................. Correo electrónico: ..................................................................... 
 
 
EXPONE:  
 

Que ha entendido los términos establecidos en el protocolo de atención a la identidad y 
a la expresión de género de la Universitat de València, y 

 
SOLICITA: 
 

 cambio de nombre de uso común, y que sean modificados sus datos personales en 
virtud de la Ley 8/2017, de 7 de abril, de la Generalitat Valenciana, de forma que en la 
documentación administrativa de exposición pública conste lo siguiente: 
 
- Nombre de uso común o elegido: ........................................................ 
 
 cambio de nombre de uso legal, y que sean modificados sus datos personales, tal y 
como han sido modificados en su documento nacional de identidad o equivalente. 

 
- Identidad de género:     Hombre        Mujer        No binaria 
 
- Pronombre mediante el cual la persona desea que se le dirijan (opcional):       
 Él               Ella               Elle 
 
� Y, adicionalmente, que se cambie su fotografía en las bases de datos de la Universitat de 
València. 
 
Documentación que adjunta, si procede: 
 
- Fotocopia del documento nacional de identidad o equivalente (solo en caso de cambio de 

nombre de uso legal) 
- Fotografía actualizada formato carnet. 

 
 
València, a ......... de ....................... de ........... 
 
Firma 

 
 
 
 
 
SRA. VICERRECTORA DE IGUALDAD, DIVERSIDAD Y POLÍTICAS INCLUSIVAS 

JEFA DE INICIATIVAS EN MATERIA DE DIVERSIDAD 
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