
 

 

Cursos Escuela Complutense Latinoamericana 
Febrero 2012 – Sede: Universidad de Buenos Aires 

FORMULARIO DE PREINSCRIPCIÓN 
 
CÓDIGO DE CURSO:  
TÍTULO:  
 

Datos personales 

Tipo de documento (DNI o Pasaporte): ____________  Número: _______________________ 

Apellido: 

Nombre: 

Fecha de Nacimiento: 

Nacionalidad: 

Edad:       Sexo: 

Dirección Postal:       Código Postal: 

Localidad:     Provincia: 

País: 

Teléfono (incluir característica):     Teléfono móvil: 

Correo electrónico: 

Correo electrónico alternativo: 

 

Tacha lo que no corresponde: 

¿Eres alumna/o de la UCM? SI NO 

¿Eres alumna/o de la UBA? SI NO 

¿Trabajas en alguna de estas universidades? SI NO 

 

Estudios en curso: 

 Carrera Corta / Tecnicatura en: 

 Grado / Licenciatura en: 

 Posgrado: 

Universidad en la que estudias: 

 

Nivel de estudios terminados: 

Titulación: 

Universidad: 

 

Fecha: ________________________   Firma: ________________________________ 


