Sefiores

Oficina de Facturacion de la Universidad de Piura
Av. Ramon Mugica N° 131 San Eduardo Piura
Atencidn: Sra. Heidy Le6n Sandoval

Piura.-

Estimados Senores:

[Lugary fecha]

Asunto: Compromiso de pago

Yo Nombres y Apellidos del Candidato, con Domicilio postulante del Nombre del Programa (en adelante, el Programa),

que la Universidad de Piura estd ofreciendo al publico en general, asumo el compromiso de cubrir el pago
total/parcial del Programa mencionado anteriormente y, por ende, pagar la cantidad de S/

(

con_/100 soles), de acuerdo al siguiente cronograma de pagos:

Ingresar todo el cronograma (afiadir celdas de ser necesario)

N° Cuota

Fecha Vencimiento
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Cuota cero
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Asimismo, tras haber sido previa y oportunamente informado sobre cada una de las condiciones establecidas en las
Disposiciones Generales de Posgrado y Formacion Continua, en la normativa interna de la Universidad de Piura,
declaro conocer y aceptar las consecuencias académicas y econdmicas que generaria el incumplimiento de los pagos
sefialados en el cronograma antes sefialado.

Atentamente,

[Firma]

[Nombres y Apellidos]

[DNI]



