
Título: Solicitud uso nombre social (Fin de título).
Fecha: Santiago, (escriba, día, mes y año).

Lectura del texto.
Quien suscribe, de nombre legal (escriba su nombre completo), cédula de identidad N°(escriba su número de cédula de identidad), estudiante/ funcionario(a)/ académico (a), perteneciente a la (escriba según corresponda señalar nombre de Carrera, Facultad o Unidad Administrativa), vengo en declarar que mi nombre socialmente reconocido es (escriba su nombre socialmente reconocido), de conformidad con mi identidad de género, y solicito y autorizo tanto a las autoridades como al personal de la Universidad de Santiago de Chile a utilizar este último para todos los efectos internos de la Institución, tanto en sus registros, documentación, comunicaciones verbales y escritas y en ámbitos curriculares o extracurriculares, asociando dicho nombre a la cédula de identidad indicada precedentemente, todo ello en cumplimiento de lo dispuesto en la Resolución Exenta Nº 2288 de 2018, del Rector, que establece las “Normas sobre el respeto a la identidad de género y autoriza el uso del nombre social de las personas respecto de determinados actos  en las unidades dependientes de la Universidad de Santiago de Chile”

(Escriba o inserte su firma y número de cédula de identidad)




El Secretario General de la Universidad de Santiago de Chile certifica que la presente declaración fue realizada con esta fecha por la persona previamente individualizada, con el objeto que su solicitud de utilización del nombre social sea presentada y tramitada ante las unidades administrativas y/o académicas correspondientes, para efectos internos de la Universidad de Santiago de Chile.
A continuación, se presenta el espacio para la firma de Gustavo Robles Labarca, Secretario General.


_____________________________
Ángel Jara Tobar
Secretario General


Fin lectura del texto.
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