
          
 
 

  
 

FORMATO ÚNICO DE TRÁMITE 

 

Asunto: ………………………………………………………………………………. 

………………………………………………………………………………. 

 

Señor director de la Institución Educativa “Bárbara d’Achille”. 

Yo, …………………………………………………………………………………………. identificado(a) con DNI (  ) 

CE (  ) Pasaporte (  ) No ……………………………………, madre( ), padre ( ), apoderado del 

estudiante:…………………………………………………………………………………………… del ……...... grado 

del nivel ……………………………, cursado en el año (o en curso)  domiciliado en 

……………………………………………………………………………………………, ante usted me presento y digo: 

Fundamentación: 

………………………………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Adjunto a la presente:  

………………………………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………………… 

 

Carmen de la Legua Reynoso, ……….. de ………………….. de 2023 

Atentamente, 

……………………………………………… 
FIRMA 

Nombre:__________________________ 
Teléfono: _________________________ 
Correo:    _________________________ 

  

 

 


