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Solicitud de Legalización de Certificado Estudios y Título del 

Nivel Medio 
 
Ciudad del Este, __________ de ____________________ 20____ 

 
Señor 
Prof. Dr. Osvaldo de la Cruz Caballero, Rector 
Universidad Nacional del Este 
 
El/ la que suscribe_______________________________________________________________ 
 
C.I. Nº_______________ edad _______ sexo ________________ estado civil________________ 
 
Fecha de nacimiento___/____/_____, nacionalidad________lugar de nacimiento_____________ 
 
Domiciliado/a  en ___________________________________________________ Nº__________,  
 
Egresado del Colegio_____________________________________________________________ 
 

Público Privado; se dirige al Rector, con el objeto de solicitar la  legalización de: 
 
Certificado de Estudios ORIGINAL verificado por la supervisión: 
 

 
Fotocopia Simple del Título del Nivel Medio 

 
 

 
Año de egreso___________ Carrera a seguir __________________________________________ 
 
 
 
 

______________________ 
Firma del Interesado 

 
 
 
 

E – mail____________________________________________ Teléfono Móvil __________________________  
 
Lugar de Trabajo_____________________________________ Teléfono _______________________________ 

 

 

 

Los datos que usted proveerá a la Institución tendrán carácter de DECLARACION JURADA, para los fines que hubiere 

lugar. 

 

 

 

  


