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FORMULARIO DE INSCRIPCIÓN

Es de carácter obligatorio diligenciar todas las casillas del formulario.
Favor señalar con una (X) los espacios en blanco, y/o diligenciar las preguntas solicitadas.
	PROGRAMA AL QUE DESEA INSCRIBIRSE

	FECHA DE INSCRIPCIÓN
	DIA
	
	MES
	
	AÑO
	

	CURSO 
	
	JORNADAS
	

	
	
	SEMINARIO
	

	VIRTUAL
	
	PRESENCIAL
	
	SEMI PRESENCIAL
	

	

	INFORMACION PERSONAL  

	NOMBRES 
	

	APELLIDOS 
	

	No. DOCUMENTO DE IDENTIDAD
	
	SEXO
	M
	
	F
	

	C.C
	
	CEDULA DE EXTRANJERIA
	
	NIT
	
	OTRO, CUAL
	

	ESTADO CIVIL
	

	FECHA DE NACIMIENTO
	DIA
	
	MES
	
	AÑO
	
	EDAD
	

	DIRECCIÓN RESIDENCIA
	
	CIUDAD
	

	TELEFONOS RESIDENCIA
	
	CELULAR
	

	CORREO ELECTRÓNICO
	

	

	INFORMACION ACADEMICA

	FORMACION EDUCATIVA
	BASICA
	
	TECNICA
	
	PROFESIONAL
	 

	TITULO OBTENIDO
	

	IDIOMA QUE DOMINA
	
	MUY BIEN 
	
	BIEN
	
	REGULAR
	

	MANEJA HERRAMIENTAS INFORMATICAS 
	MUY BIEN
	
	BIEN 
	
	REGULAR
	

	HA CURSADO PROGRAMAS DE FORMACION VIRTUAL ANTERIORMENTE 
	SI
	
	NO
	

	¿CUAL?
	

	

	INFORMACION LABORAL

	ACTIVIDAD LABORAL ACTUAL
	
	CARGO
	

	EMPRESA DONDE LABORA
	
	CIUDAD
	

	DIRECCIÓN OFICINA
	

	TELEFONO OFICINA
	


INFORMACIÓN COMPLEMENTARIA

	¿COMO SE ENTERO DE ESTE PROGRAMA?

	INTERNET
	
	RADIO
	
	PLEGABLE
	

	PRENSA 
	
	INFORMACION PERSONAL
	
	OTRO
	

	CUAL
	

	¿ANTERIORMENTE HA TOMADO CURSOS EN SICUREX 
	SI
	
	NO
	

	CUAL
	


FORMA DE PAGO

	EFECTIVO
	
	CUENTA DE COBRO
	

	CHEQUE
	
	N°. CHEQUE
	

	BANCO
	

	*Número de cuenta para consignar, BANCO POPULAR, cuenta corriente N°110 02513759-7, a nombre de SICUREX LTDA.

	Nota: Si usted labora en entidad oficial y se requiere tramitar cuenta de cobro, favor anexar certificado de disponibilidad presupuestal con el visto bueno del auditor de su empresa y carta de compromiso.


Declaro que he recibido en forma personal y/o virtual información completa del desarrollo del curso de mi interés, acogiéndome y aceptando las reglas y exigencias académicas impartidas por SICUREX para la acreditación de mí estudio, como foros, quiz, exámenes, trabajos y otros calificables.
El instituto no genera devolución de dinero bajo ningún concepto antes, durante o después de la realización del programa académico seleccionado. 

Gracias por su colaboración.
__________________________________

                       FIRMA Y CC.

· ANEXAR LA COPIA DE LA CEDULA DE CIUDADANIA.

Al terminar de diligenciarlo, enviarlo al Email: alixsantos@isvi.com., o al Fax: (057) 1 2224554.
___________________________________________________________________________________
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