UNIVERSIDAD PERUANA

CAYETANO HEREDIA

SOLICITUD DE INSCRIPCION

Sefior Director de la Escuela Profesional de Tecnologia Médica de la Facultad de Medicina
Alberto Hurtado ante usted:

Identificado con DNIN® ..., CTMP N° i,
domiciliado actualmMeEnte €N ...
TelefonO .. Celular ..o
(076 ] 1 (=0 F T
Respetuosamente digo:

Que deseando seguir estudios de Segunda Especialidad Profesional, solicito a usted, se sirva
disponer se me considere entre los candidatos a ocupar una de las plazas existentes en la:
SEGUNDA ESPECIALIDAD PROFESIONAL EN TECNOLOGIA
EN TOMOGRAFIA COMPUTARIZADA

Adjunto el expediente completo, segun los requisitos de admisién a la segunda especialidad
Al firmar la presente solicitud, me comprometo a aceptar plenamente los resultados del
concurso.

FIRMA DEL POSTULANTE

NOTA: ESCRIBIR A MAQUINA O LETRA IMPRENTA, COLOCAR TILDE A LOS APELLIDOS Y
NOMBRES
Av. Honorio Delgado 430, SMP

(511) 319-0000, anexo 222407
www.famed.edu.pe


http://www.famed.edu.pe/
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