
 

 
 INFORME Nº ………..-2021-CADM/P.SIES. 

 

 
SOLICITUD DE DEVOLUCION DE GASTOS EDUCATIVOS 

 

Semestre:………………………………………….………..…., Ciclo académico: ……………………..………………... 

N° de convocatoria en la que ingreso al SIES: …………….…………………………….…………………………… 

 

Yo1:………………………………………………………………………………………………………… Identificado con DNI 

Nº……………..…………..… y con domicilio en……………………………………….…………….…………………………., 

del caserio o sector…………….………………………… de la Comunidad Campesina……………………………… 

Manifiesto ser beneficiario del proyecto: “Proyecto de Soporte Integral para la Educación 

Superior - SIES” de la Institución Educativa Superior 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………….

Carrera Profesional………………………………………………………………..…………………. por lo que solicito la 

devolución de: S/……………..……….. Por concepto de: 

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

Teléfono:………………………………………… 

Correo electrónico:…………………………………………………… 

 

La devolución debe realizarse a nombre de uno de los padres de ser menor de edad2: 

…………………………………………………………………………………………………………con DNI ………..…..…… 

Documentos Adjuntos: P 

DNI. Beneficiario                      DNI. Apoderado.                           Baucher de pago                 

DNI. Padre                       Comprobante pago         Estado de cuenta 

                                      

 

Cajamarca,…..….. de …………………..2021 

--------------------------------- 
          Firma y Huella 
DNI: …………………………… 

Celular:………………………… 

 
1 Datos del estudiante beneficiario del proyecto SIES. 
2 En caso de un tercero diferente a los padres debe presentar carta poder con firma notarial. 

V°B° P-SIES 

N°: 2021 - …………………. 


