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“V PROGRAMA DE TITULACIÓN POR LA MODALIDAD DE    
TRABAJO DE SUFICIENCIA PROFESIONAL”

DECLARACIÓN JURADA DE CONOCER Y ESTAR DE ACUERDO EN TODOS LOS EXTREMOS DEL REGLAMENTOS Y DIRECTIVA DEL V PROGRAMA DE TITULACIÓN POR LA MODALIDAD DE        TRABAJO DE SUFICIENCIA PROFESIONAL

Yo_ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ identificado(a) con DNI N° _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ con domicilio _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ 

Declaro bajo juramento tener conocimiento y estar de acuerdo en toso los extremos del reglamentos y directiva del V Programa de Titulación por la Modalidad de      Trabajo de Suficiencia Profesional, al que me someto voluntariamente y aceptare la sanción de incumplimiento.

Lima, _ _ _ _ de _ _ _ _ _ _ _ _ _ del 2021




_ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _
               Firma 						 huella digital
DNI N° 
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