
 

 
SOLICITO: FORMATO DE DIPLOMA DE 

TÍTULO DE PROFESIONAL 

TÉCNICO Y DESIGNACIÓN DE 

CÓDIGO INSTITUCIONAL.  

 

 

MG. ELSA AQUINO CASTRO 

DIRECTORA GENERAL DEL I.E.S.T.P. “MARCO” 

 

Yo, ROSARIO SOLEDAD LAZARO TAZA con DNI N° 20734036, domiciliado en el 

Jr.  Miraflores N° 820 – Yauyos - Jauja, con celular 964698266, correo electrónico 

charoslt@gmail.com. Ante usted respetuosamente me presento y expongo: 

 

Que, habiendo aprobado el examen de suficiencia profesional para optar el título 

profesional en la Carrera Profesional de COMPUTACIÓN E INFORMÁTICA, y 

deseando continuar con los tramites de titulación, solicito FORMATO DE DIPLOMA 

DE TÍTULO DE PROFESIONAL TÉCNICO Y DESIGNACIÓN DE CÓDIGO 

INSTITUCIONAL. 

 

ANEXO 

 

 Recibo de pago N° 001535. 

 

Marco, 03 de enero de 2023. 

 

 

 

__________________________________ 

ROSARIO SOLEDAD LAZARO TAZA 
DNI N° 20734036 
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Marco, 10 de marzo de 2023.
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