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Universidad Politécnica del Valle de México
Formato de Inscripcion
Departamento de Educacion Continua

Fecha

CURP:
Nombre: Edad: Teléfono:
Direccion:
C.P.: Municipio: E-mail:
Solicitante interno () carrera: Cuatrimestre:
Matricula: Horario de curso:
Solicitante externo () ocupacion: Solicitante egresado ( ) carrera:
Personal académico ( ) division: Personal administrativo ( ) area:
Idioma al que se inscribe: Curso:

en de colocacion: Si: No:

®El Departamento de Educacion Continua se reserva el derecho de realizar cierres y
modificaciones de aperturas de cursos, talleres y diplomados sin previo aviso.

®F| participante en cualquiera de los cursos, talleres y diplomados, acepta los términos y
condiciones gue establezca dicho Departamento. - .

®Una vez pagado cualquiera de los cursos, talleres v diplomados no procedera ningun tipo Firma del solicitante
de reembolso, se reprogramard para cursos posteriores.




