SECRETARIA OFICINA
CERTIFICACION DE
GENERAL GRADOS Y TITULOS

FORMATO UNICO DE TRAMITE
GRADOS Y TiTULOS

Sr. RECTOR DE LA UNIVERSIDAD NACIONAL DE SAN CRISTOBAL DE HUAMANGA

N° Sumilla

Apellidos y Nombres del Solicitante (Considerar tildes donde corresponda bajo responsabilidad) DNI

Escuela Profesional de:

Caddigo de Estudiante Aiio de Ingreso y Modalidad Fecha de 1ra Matricula Fecha de Egreso

Celular Direccion Correo Electronico*

Fundamento de lo solicitado:

Documentos que se adjuntan:

Lugar y Fecha Firma del Solicitante: Huella dactilar

* Autorizo la notificacién por correo electrénico (Art. 20.4. de la Ley N° 27444)



