
 

 

FORMULARIO ÚNICO DE TRÁMITE 

 

 

Rellenar obligatoriamente 
 

 

 

 

  

  
Proyecto de tesis y ficha de evaluación del proyecto 

 

 

 

 

 

 

 

Nombres y Apellidos: Luisa Jesús Basurto Gómez 

Teléfono / Celular: 916534435 

N° DNI: 20035850 

Correo electrónico: luisagomez1327@gmail.com 

Especialidad: P s i c o l o g í a  e d u c a t i v a  y  
T u t o r í a  

Año de estudios: 2025      

Fecha:  09 de mayo del 2026 

 
 
 

 
 

FIRMA 
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