
 

 
 

SOLICITO        OBTENER        EL        GRADO 

ACADÉMICO DE BACHILLER 
 

Semestre Ingreso: 2016 - I 

Semestre de egreso: 2022 – II 

Ciclo: EGRESADO 

Turno: NOCHE 
 
 

Señor,  DECANO DE LA FACULTAD DE CIENCIAS CONTABLES ECONÓMICAS Y FINANCIERAS 
 

Yo, ………………………………………………………, alumno(a) de la Facultad de Ciencias Contables, 

Económicas y Financieras,  con código de matrícula N° 2016119504 de la Escuela Profesional de 

CONTABILIDAD Y FINANZAS/ECONOMÍA, identificado  con DNI 71752777 domiciliado 

en………………………………………. con correo electrónico CAMILA_CRUZADO@USMP.PE con teléfono 

935637232. 
 
 

Ante usted, con el debido respeto me presento y expongo: 
 

 

Que, AL HABER EGRESADO EN EL SEMESTRE 2022 – II, DESEO REALIZAR MIS TRÁMITES PARA 

PODER OBTENER EL GRADO ACADÉMICO DE BACHILLER EN CIENCIAS CONTABLES Y 

FINANCIERAS /GRADO ACADÉMICO DE BACHILLER EN CIENCIAS ECONÓMICAS. 
 

 

Solicito: OBTENER EL GRADO ACADÉMICO DE BACHILLER 
 

Por lo expuesto; ruego acceder a mi petición por ser de justicia DOCUMENTOS QUE ADJUNTO: 
 

 
1. SOLICITUD DIRIGIDA AL DECANO DE LA FACULTAD DE CIENCIAS CONTABLES, ECONÓMICAS Y 

FINANCIERAS 

2. RECIBO DE PAGO POR DERECHO DE GRADO DE BACHILLER (S/1,040.00) 
* EN EL VOUCHER CONSIGNAR SUS APELLIDOS Y NOMBRES 

* Comunicarse con tesorería para la emisión del recibo: tesoreria_cusa@usmp.pe 

3. ADJUNTAR FOTOGRAFÍA (DIGITAL) CON LAS CARACTERÍSTICAS SOLICITADAS 

4. CONSTANCIA DE PRIMERA MATRÍCULA DE LA UNIVERSIDAD DE ORIGEN (PARA ALUMNOS DE 
CONVALIDACIÓN, REUBICACIÓN, TRASLADO EXTERNO Y COMPLEMENTACIÓN ACADÉMICA) 

 
 

Santa Anita, 30 de setiembre del 2024 
 
 

PONER SU FIRMA 

…………E…SC…AN…EA…DA………… 

Firma del alumno 
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