
            

NOMBRE DEL ALUMNO:  

ESTUDIANTE DE ULC: _____  SI         _____ NO 

EDAD:  

DOMICILIO:  

TEL. CASA:  

TEL. CEL.  

E-MAIL:  

¿CÓMO SE ENTERÓ DE LOS 
CURSOS DE VERANO? 

 

PAGO RECIBIDO DE: 
(No reembolsos por no 
presentarse al curso) 

$ __________ 

FECHA DE INSCRIPCIÓN: _______  / ______ / _______ 

FIRMA DEL ALUMNO:  




