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Ficha de registro para el Curso/Diplomado de:
_________________________________________________

	No. de folio    
	
	ACTUALIZACION
	TITULACIÓN
	Factura 
	SI
	NO


DATOS PARTICULARES: (para ser llenados según acta de nacimiento)

Apellido Paterno                                 Apellido Materno                                 Nombre (s)

	
	
	


Código                                               Fecha de Nacimiento día/mes/año      Estado Civil

	
	
	


DOMICILIO:

Calle

	


Número exterior                                Número interior                                    Colonia C.P.

	
	
	


Municipio                                           Teléfono Particular                              Teléfono Celular

	
	
	


Correo Electrónico   1                                                                      correo Electrónico 2
	
	


DATOS ESCOLARES:

Licenciatura de Egreso:

	


Fecha de ingreso                                 Fecha de Egreso                                   Promedio General

	
	
	


SERVICIO SOCIAL:

Dependencia                                                  Calendario de terminación           Teléfono

	
	
	


DATOS LABORALES:

Empresa o Institución en la que labora                              Puesto                                                           Antigüedad

	
	
	


Teléfono                                                                           Correo Electrónico

	
	


Por este medio certifico que los datos que aquí he

	DOCUMENTOS ENTREGADOS

	
	Kárdex simple

	
	2 fotografías tamaño infantil b/n de estudio

	
	Copia de identificación oficial

	
	Oficio de autorización de modalidad de titulación (solo escuelas incorporadas)


reportado son verídicos y autorizo al Centro Universitario
de Ciencias Económico Administrativas realizar
la verificación de los mismos.

Zapopan, Jalisco a ______de ______________de 20______
                                                                                                                                 _____________________________________
                                                                                                                                               Nombre y  firma del interesado


Nombre del Curso/Diplomado de:     
	DOCUMENTOS ENTREGADOS

	
	Kárdex simple

	
	2  fotografías tamaño infantil b/n de estudio

	
	Copia de identificación oficial

	
	Oficio de autorización de modalidad de titulación (solo escuelas incorporadas)


Por este medio certifico que los datos que aquí 
he reportado son verídicos y autorizo al 
Centro Universitario de Ciencias Económico
 Administrativas realizar la verificación de los mismos.
Zapopan, Jalisco a ______de _______________de 20______
                                                                                                                                 _____________________________________
                                                                                                                                               Nombre y  firma del interesado
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