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SOLICITUD DE BECA DE POSTGRADO – RECTORADO

San Lorenzo,      de julio de 2021

Señora
Lic. NANCY MARLENE MUJICA OJEDA, Encargada de Despacho del Decanato
Facultad de Enfermería y Obstetricia 
Universidad Nacional de Asunción 

El/La que suscribe ……………………………………………………………, con Cédula de Identidad Nº…………………., estudiante del Programa.………………………………………………………………………………………………………………………., 
con residencia en la casa de la calle …………………………………………………………………………………………………….., 
del barrio…………………………………………………, de la Ciudad de ………………………………….., se dirige a Usted,
[bookmark: _GoBack]y por su intermedio a la Comisión de Becas de Grado y Postgrado de la Facultad, con el objeto de solicitar la beca otorgada por el Rectorado de la Universidad Nacional de Asunción, correspondiente al año lectivo 2021.
Declaro por este medio conocer las disposiciones establecidas en la Resolución Nº 0272-00-2015 (ACTA Nº 14 A.S.15/07/2015.-) “POR LA CUAL SE MODIFICA EL REGLAMENTO GENERAL PARA LA ADJUDICACIÓN DE BECAS EN LA UNIVERSIDAD NACIONAL DE ASUNCIÓN”, dictada por el Consejo Superior Universitario de la Universidad Nacional de Asunción y, me comprometo a dar fiel cumplimiento a la misma.

Sin otro particular, hago propicia la ocasión para saludarle con mi mayor consideración.



___________________________
Firma

____________________________
Aclaración de firma

_________________________________
C.I. Nº

_________________________________
Teléfono línea fija y/o Celular

_________________________________
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