
 
 

 

 

 
 

FACULTAD DE DERECHO 

UNIDAD DE GRADOS Y TÍTULOS 

 

 

SOLICITUD DE DIPLOMA DE ESPECIALIDAD 
 

 
APELLIDOS :..................................................................................................................................... 

 

NOMBRES :..................................................................................................................................... 
 

CODIGO :..................................................................................................................................... 
 

CELULAR :..................................................................................................................................... 
 

CORREO :..................................................................................................................................... 
 

FECHA :..................................................................................................................................... 
 
 
 

Señor Decano: 
 

Por medio de la presente, al haber optado el grado de Bachiller y teniendo cumplido el requisito de haber 

aprobado los cursos respectivos con un promedio ponderado general superior a 13, solicito se me otorgue 

el Diploma de Especialidad en ……………………………………………………………………………. 
 

Al efecto, adjunto copia de mi DNI vigente (mínimo 03 meses para renovación), constancia de pago y la foto 
correspondiente. 

 
 
 

…………………………………………………… 
 

Firma 
 
 
 
 
 
 

Nota: Enviar el formato a nguerra@ulima.edu.pe, para su respectiva revisión. El trámite para la verificación 

correspondiente y aprobación del otorgamiento del diploma es de 30 días útiles de aprobado en el Consejo 

de Facultad de Derecho. 
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