
 

 

DECLARACION JURADA 

 
 

Yo, ……………………………………………………………………...………………………… 

con Documento Nacional de Identidad Nº………………………………………………y 

domicilio en ………………………………………………………………………………………;  

 

 

DECLARO BAJO JURAMENTO:  

 

Que de conformidad a la Resolución del Consejo Directivo Nº 009-2015-SUNEDU/CD 

que aprobó el Reglamento del Registro Nacional de Grados y Títulos y a las 

modificaciones dispuestas por las Resoluciones del Consejo Directivo Nº 038-2016-

SUNEDU/CD, N.º 010-2017-SUNEDU/CD y Resolución Directoral N.º 0032-2023-

SUNEDU-02-15 que establecen que los nombres y apellidos a ser consignados en los 

Diplomas, serán los que figuran en el Documento Nacional de Identidad: 

 

ACEPTO que los nombres y apellidos que deberán consignarse en mi Diploma 

de…………………………………………………………………………………………. 

expedido por la Facultad de ……………………………………………………………... 

serán los que figuran en mi Documento Nacional de Identidad que adjunto. 

 

Para mayor constancia y validez firmo el presente documento y pongo mi huella digital para fines 

legales correspondientes. 

 

 

Lima, _____ de ____________________ de 202__                    

  

 

 

 

      _____________________ 

                                                 HUELLA DACTILAR                                                FIRMA 

 

 

 

 

TELÉFONO: ………………………………… 

CORREO ELECTRÓNICO: ………………………………………………. 

 


