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FICHA DE DATOS DEL ALUMNO
Por favor asegurese de que los datos ingresados sean correctos

Apellido paterno Apellido materno Nombres

| || || |
Ciudad Direccion actual

| || |
Documento de identidad Fecha de nacimiento Sexo Nacionalidad

| [[d_J[m Jla [[m [[F [ |
Teléfono Celular Correo electréonico

DATOS COMPLEMENTARIOS

Colegio / Universidad / Instituto Ocupacion

Lugar de trabajo Cargo Teléfono de trabajo

EN CASO DE EMERGENCIA CONTACTAR CON:

Teléfono Parentesco

Nombres

Firma del Responsable

DATOS A CONSIDERAR.

1. CENDIA dara a conocer los dias de matriculas, y las fechas seran informadas a los estudiantes a través de
nuestros personal y medios de comunicacion como Facebook y pagina web.

2. En el caso de que un curso se cancele por no contar con el minimo de alumnos requerido, los estudiantes podran
solicitar un cambio de horario o centro dentro de los cuatro primeros dias.

3. En caso de modificacion de los datos otorgados, usted debera acercarse a la recepcion del centro para su

correspondiente actualizacion.

6. Al llenar este formulario y formar parte de nuestra institucion, el estudiante se compromete y atine a las normativas
estipuladas en la Guia del Estudiante.



