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DECLARACIÓN JURADA 

 

 

Yo, ............................................................................................, identificado (a) 

con DNI N° ............................................., domiciliado(a) en ............................... 

...................................................................................................................................... 

en ............................................................. declaro bajo juramento que he 

sido informado(a) y conozco las disposiciones vigentes que regulan los 

Programas de Segunda Especialidad (PSE) que establecen que para ser 

admitido en un PSE es requisito indispensable el ostentar el Grado 

Académico de Bachiller en Psicología, condición que a la fecha 

no cumplo.  

Asimismo, declaro bajo juramento que he sido informado(a) que el 

día viernes 19 de marzo del presente año, vence el plazo máximo para 

regularizar mi situación y presentar la respectiva copia del Diploma de 

Bachiller o de una constancia del trámite del mismo. También fui 

informado(a) que de no presentar dicha copia o constancia en el plazo 

indicado, se procederá a la anulación de mi matrícula, sin corresponderme 

devolución económica alguna por el derecho de inscripción o por los 

derechos académicos cancelados.  

Finalmente, declaro que he sido informado(a) que para poder 

matricularme en el último ciclo académico del PSE o llevar el curso Taller 

de Supervisión Clínica 1 debo contar con el título de Licenciatura en 

Psicología, dado que sin esta condición no puedo obtener el Título de 



Segunda Especialidad.  

Me afirmo y ratifico en lo expresado, en señal de lo cual firmo el presente 

documento en la ciudad de Lima, a los ............ días de 

.................................................... del 2020  

 

 

 

Firma: .......................................................                                                                           

DNI: .......................................                                                                                  

  

              Huella Digital 


