CARTA N° 0249-2026-KEM/AAAT-PSEP-UNH/HVCA.

A : Dra. MILAGROS PINAS ZAMUDIO

DIRECTORA DEL PSEP-UNH

ASUNTO : ELEVO INFORME PARA EMISION DE RESOLUCION DE
EXPEDITO
FECHA : Huancavelica, 31 de agosto del 2026

Por el presente me dirijo a usted para informarle que estando expeditos mediante

la modalidad de tesis y/o trabajo académico los egresados del programa, SOLICITO

EMISION DE RESOLUCION DE EXPEDITO. De acuerdo al detalle siguiente:

N° | APELLIDOS Y NOMBRES ESPECIALIDAD MODALIDAD
| ELOIN JESUS LAURENTE AYALA TECNOLOGIAS DE INFORMACION Y TESIS
ERIKSON PEREZ GATICA COMUNICACION

Es cuanto informo a usted para su conocimiento y fines

pertinentes.
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Ing. KATHERINE ESCOBAR MEZA
(¢) AREA DE TITULACION




Facultad de Ciencias Programa de Segunda

SD.

de la Educacién Especialidad Profesional

FORMULARIO UNICO DE TRAMITE

DRA. MILAGROS PINAS ZAMUDIO
Directora del Programa de Segunda Especialidad Profesional

3 Solicito a usted, ordene a quien corresponda se me otorgue:

000000000000

Designacion de asesor ( proyecto de tesis)

Aprobadi6n e inscripaidn de titulo (proyecio de tesis)
Designacidn de jurados y declaracdn de aplo ( tesis)
Aprobacion, inscripadn o modificacén de titulo (proyecto de tesis)
Hora y fecha de sustentacion (tesis)

Convalidacion de cursos Ficha de matricula por semestre
Recdtificacion de matricula

Reserva de matricula

Boleta de notas

Diplomado

OrO0O00000000

Constanca de egresado
Constanca de no adeudar
Constanca de ingreso
Constancia de estudios
Constancia de mafriada

Camet segunda especialidad
Examen de subsanacién
:

Especificar item Otro:.... (f"P ecb‘(o .................................................................................................................... B

Para lo cual adjunto al presente los requisitos exigidos por el Programa.
E Boucher pago D Fotografias

[4 CopiaDNi [ otoes Tl

Rellenar obligatoriamente

Nombres y Apellidos Enikion Perer  (alieq

Teléfono / Celular: 924)-3 [F30%
N° DNI: Yz952425
Correo electrénico: ‘1‘3374'5@‘/”‘1-66&-(’&

s

Especialidad: .....LL&
Afio de estudios: ... 202/
Fecha: ....2% (0d(202¢

7' " FIRMA

Si en caso el tramite es de dos personas rellenar:

Nombres y Apellidos cloin Jeaus .4”‘“'6"4'% '43”'(4

Teléfono / Celular: /(% -99662F%
neon:  L92943%17
Correo electrénico: efaur """(ﬂgd& @, g mel &

i @szz/f

Especialidad: ../
Afio de estudios: TS 2 1 AR
Fecha: Q,é/“ﬂ/?oz{

¢ " FIRMA
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