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SOLICITUD DE ACTO POR SECRETARÍA POR PODER
	Solicito la entrega del título en Acto por Secretaria por Poder:

	NOMBRES Y APELLIDOS (Completos)
	C.I.

	
	

	GRADO ACADÉMICO

	

	DECANATO

	

	DATOS DEL APODERADO

	NOMBRES Y APELLIDOS (Completos)
	C.I.

	
	

	TELÉFONO FIJO:
	

	TELÉFONO CELULAR:
	

	CORREO ELECTRÓNICO:
	


	Me comprometo a cumplir con lo solicitado en Barquisimeto a
	
	
	


	Firma del Graduando:

	Nombre y Apellido del Graduando:

	C.I. del Graduando:


Documentos Presentados:
	DOCUMENTO
	(
	RECIBIDO POR:

	Poder Notariado Original (Para autenticar la copia)
	
	

	Dos (2) Fotocopias del Poder Notariado en tamaño carta
	
	

	Una (1) Fotocopia de C.I. del Apoderado
	
	

	Una (1) Fotocopia de C.I. del Graduando
	
	FECHA

	Recibo de caja del pago de aranceles
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Departamento de Registro y Control de Grados Académicos - Dirección de Admisión y Control de Estudios

Carrera 19 entre calles 8 y 9. Edificio del Rectorado UCLA. Entrada por el Boulevard del Estudiante

Teléfono: 2591285. Email: graduaciones@ucla.edu.ve 
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