
SOLICITO: POSTULAR AL EXAMEN DE ADMISION EXTRAORDINARIO 

POR TRASLADO INTERNO  

  

Señor Rector de la Universidad Nacional “San Luis Gonzaga”  

  

Yo, _______________________________________________________________________________ 

identificado con DNI N° _______________________, domiciliado en __________________________ 

_____________________________________________________ del distrito de _________________ 

Provincia______________________ Departamento ______________________con correo electrónico 

________________________________________número de celular ___________________________. 

Ante usted con el debido respeto me presento y expongo:  

Que, habiéndose aperturado las inscripciones para el Examen de Admisión Extraordinario por la 

modalidad de Traslado Interno y deseando postular a la facultad de ____________________________ 

_________________________ al programa académico de ___________________________________, 

siendo  un(a) estudiante del Programa de _________________________________________________  

Solicito a usted aceptar mi inscripción como postulante al Examen de Admisión Extraordinario por la 

modalidad de Traslado Externo de la Universidad Nacional San Luis Gonzaga.  

Por lo expuesto:  

Ruego a usted acceder a lo solicitado por ser de justicia.  

Ica, ________________________________  

 

  

  

________________________________________  

Firma  

DNI  

Adjunto:  

1. Ficha de inscripción.  

2. Pago por derecho de traslado interno.  

3. Certificado de estudios o récord de estudios que demuestre que ha aprobado en la facultad de 

procedencia, por lo menos dos (2) semestres académicos o treinta y seis (36) créditos. Debe contar 

con el sello y firma de las autoridades competentes.  

4. Copia de los sílabos de las asignaturas que ha cursado para efectuar la correspondiente 

convalidación.  

5. Copia del Documento Nacional de Identidad para el caso de postulantes nacionales o carné de 

extranjería o pasaporte para el caso de postulantes extranjeros.  

6.  Declaración jurada de no tener antecedentes penales.  



 

UNIVERSIDAD NACIONAL “SAN LUIS GONZAGA” 

TRASLADO INTERNO Y EXTERNO 2025-II 
 

 

FICHA DE INSCRIPCIÓN – TRASLADO INTERNO 

Apellidos: _________________________________________________________________  

Nombres: _________________________________________________________________  

D.N.I N°: _________________________________________________________________  

Domicilio: _________________________________________________________________  

Teléfono: _________________________________________________________________  

E-Mail: ___________________________________________________________________  

Programa Académico de origen: ______________________________________________  

Programa Académico al que postula: __________________________________________  

Adjunto los siguientes requisitos:  

1. Solicitud de traslado dirigido al Rector.  

  
2. Pago por derecho de traslado interno.  

  
3. Certificado de estudios o récord de estudios que demuestre que ha aprobado en la facultad 

de procedencia, por lo menos dos (2) semestres académicos o treinta y seis (36) créditos. 

Debe contar con el sello y firma de las autoridades competentes. 

  
4. Copia de los sílabos de las asignaturas que ha cursado para efectuar la correspondiente 

convalidación.  

   
5. Copia del Documento Nacional de Identidad para el caso de postulantes nacionales o carné 

de extranjería o pasaporte para el caso de postulantes extranjeros.  

   
6. Declaración jurada de no tener antecedentes penales.  

  
 

Marcar con X  en cada recuadro.   

 

 

Firma 

DNI Nº  

 

 

 

 Huella 

Índice derecho 


