UNIVERSIDAD ANDINA DEL CUSCO

Direccién de Admisién y Centro
Pre-universitario

DECLARACION JURADA DE RESPONSABILIDAD VOLUNTARIA.
(POSTULANTE MENOR DE EDAD)

Yo (Nombre y apellidos del apoderado), .....cccircerererirece sttt ssrt e st srase e s ss s sas s es s e nesn s ,
identificado(a) con DNI (Pasaporte o Carné de Extranjeria) N° ......ccoeveeverenecencenceseriereeeeseeene , con domicilio
AL BN <ttt et b e et et a st h et s e E bR St E s R sea et b b eae sttt en et s e ees
padre , madre 0 aPOdErado de: ...t et st st e e r bt e , postulante en

el Examen de admisién 2022-1l en la modalidad presencial.

DECLARO BAJO JURAMENTO QUE:

1. Autorizo en de manera voluntaria la participacion de mi menor hijo(a) en el Examen de admisidén que
se realizard en forma PRESENCIAL en las instalaciones de la Universidad Andina del Cusco — Sede Larapa.

2. Asumo en de manera voluntaria la responsabilidad por el estado de salud, cuidado, y/o contagio del
COVID-19, de mi menor hijo(a), liberando de toda responsabilidad a la Universidad Andina del Cusco.

3. Mi menor hijo(a), se encuentra en perfecto estado de salud y no presenta sintomas de contagio del
COVID -19.

4. En caso se presente sintomas de posible contagio del COVID -19 mi menor hijo(a) o algun integrante de
mi circulo familiar, no enviare a mi menor hijo(a) el dia de la evaluacidon del examen de admisién a las
instalaciones de la Universidad Andina del Cusco, todo ello con la finalidad de evitar posibles contagios.

5. De acuerdo con las disposiciones del gobierno peruano, me comprometo a que mi menor hijo(a) cumpla
todos los protocolos de bioseguridad y salud que la Universidad Andina del Cusco ha dispuesto para
procurar el cuidado de la salud de postulantes, docentes y personal administrativo.

6. En caso de que, detecten que mi menor hijo(a) presenta alglin sintoma del covid-19 (fiebre, gripe,
malestar, etc.) serd retirado de las instalaciones de manera inmediata perdiendo el derecho de rendir el
examen y estard a disposicion y evaluacién de las autoridades de salud.

7. La informacidn consignada en el presente documento es veridica y de mi entera responsabilidad.

8. Conozco y acepto todas las disposiciones del reglamento de admisién y de la presente declaracién
jurada.

Firma del apoderado
DNI:

HUELLA DIGITAL



