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" Correo
\oqi&bs Nombres completos | " .. DNI ORCID

JRATA JOSELYN KAREN yojossie2012 | 77133616 | 0009-0007-
UQUIPALLA @gmail.com 4504-3839

I QUISPE DIANETH dianethquisp | 77022060 | 0009-0002-

MACHACA ADELAYDA emachacal9 8286-4082
@gmail.com

1.4 Asesor (es)

Apellidos completos | Nombres completos Corr'eg DNI ORCID
electréonico

MENDOZA MIGUEL GERARDO | miguel.mendo | 09672411 | 0000-
VARGAS za@autonoma 0002-
deica.edu.pe 9812-6714
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Il. ORIGINALIDAD DEL TRABAJO PRESENTADO
’ AI presentar esta autorizacion, el(los) autor(es) indicamos expresamente que el documento u
tﬁrje un contenido original. Sefialando, ademas, que se ha referenciado correcta y

Ee!azj las citas u obras de documentos o materiales que han sido

ecidos créditos a los autores que se han usado para sostener este

Il. AUTORIZACION DEL ABAJO PRESENTADO

dos los derechos de propledad intelectual sobre los entregables: informes, |IbI'OS
conter i os, etc., en adelante, se denominara los “Contenidos” y que seran
R 051 ono Institucional de la Universidad Auténoma de Ica (en adelante, la

izo ala Umve;g% a publicar los Contenidos en el Repositorio Institucional de la
Sia en cuencia, en el Repositorio Nacional Digital de Ciencia, Tecnologia
o Abierto, sobre la base de lo establecido en la Ley N* 30035, sus
%as, modificatorias, sustitutorias y conexas, y de acuerdo con las
abierto que la Universidad aplique en relacion con su Repositorio

)@amente toda consulta y uso de los Contenidos, por parte de cualquier
ers \g_ | tiempo de duracion de los derechos patrimoniales de autor y derechos
xv itulo gratuito y a nivel mundial.
n ns%ncia, la Universidad tendra la posibilidad de divulgar y difundir los Contenidos, de
anera total o parcial, sin limitacién alguna y sin derecho a pago de contraprestacion,
&2 muneracion ni regalia alguna a favor mio; en los medios, canales y plataformas que la
4 fiversidad y/o el Estado de la Republica del Pert determinen, a nivel mundial, sin restriccion
O geogréfica alguna y de manera indefinida, pudiendo crear y/o extraer los metadatos sobre los
Contenidos, e incluir los Contenidos en los indices y buscadores que estimen necesarios para
promover su difusion.

Para tal efecto:

YO, JOSELYN KAREN CHURATA CHUQUIPALLA con DNI N° 77133616 en mi calidad de autor
y actuando en representacion de mis co-autores, autorizo la publicacién del documento indicado
en el punto |, bajo las condiciones indicadas en el punto Il y Ill, dejando constancia que el archivo
digital que estoy entregando a la Universidad Auténoma de Ica, como parte del proceso de
obtencion del titulo profesional o grado académico, y que contiene la version final del documento
sustentado y aprobado por el jurado, en el caso que corresponda.
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NUITAKIA
SUNI HUANCA JESUS ,
SERVICIO DE AUTENTICACION E IDENTIFICACION BIOMETRICA

INFORMACION PERSONAL

DNI 77133616

Primer Apellido CHURATA
Segundo Apellido CHUQUIPALLA
Nombres JOSELYN KAREN

CORRESPONDE

La primera impresion dactilar capturada
corresponde al DNI consultado. La
segunda impresion dactilar capturada
corresponde al DNI consultado.

B

CHURATA CHOQUIPALLA, JOSELYN KAREN
DNI 77132616

INFORMACION DE CONSULTA

DACTILAR VERIFICACION DE CONSULTA 0 h'..-H
e Il ST L |
Operador: 73350724 - Tobe! Tomas  Puede verificar la informacion en linea er Jrl- 4 Jf""p Ly
Liviss Vilcapaza hitps /scrviciosbiometricos reniec gob peidentificaliveritication.do -';:I " -::V' '-:r"
-u‘hl
Fecha de Transaccion® 20-05-202%  Numero de Consulta: 0114252219 u‘ = '13
1534 03 & dag. p B 4

Entidad. 10023837166 - SUNI
HUANCN JESUS

CERTIFICO: que la firmay huella digita
corresponde a1 Jeag\yn.. e | TChotal
Identificado con ONI v .. 22133816, .
El Notario no asume 1a responsabiidad
amento (D. Leg. 1049).
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