Centro de Disefio, Arquitectura y Construccion

Solicitud de Ingreso
Llene el formulario con tinta negra y letra de molde clara. Marque las casillas correspondientes.
Nombres y Apellidos completos:

Direccion: Teléfono:

Fecha de Nacimiento: Dia Mes ARfo Edad actual:
Pais de origen: Sexo:
Estado civil:

Soltero(a) [] Casado(a) [] Divorciado(a) [] Unién libre [] Viudo(a) []
Documento de Id:

Partida Nac. [ Cédula Id. [ Pasaporte [ Carnet de Residente [
Numero de Documento de Identificacion
Colegio de procedencia: es Privado? [ | Publico? [ ]

Titulo obtenido: Bachiller Ciencias Letras [] Perito Mercantil y C.P. [] Otro []

Si marco “Otro” especifique

Trabaja? Si [ ] No [ ] Centro de Trabajo:

Si proviene de otra Universidad especifique:

Carrera U.V. Completadas
Nombre del padre:

Tel. del Trabajo Tel de la casa

Nombre de la madre:

Tel. del Trabajo Tel de la casa

FIRMA DEL SOLICITANTE

Adjunte a esta solicitud los documentos abajo descritos y un depésito de L.500.00 (No reembolsable,
aplicado al costo de la matricula). Para mayor informacion, llame al Tel. 234-3734 o Fax 233-4526.

No llene las casillas ni el espacio del siguiente cuadro, son para uso exclusivo de la administracion.

DOCUMENTACION PRESENTADA ORIGINAL COPIA

1. Titulo de Educacion Media ] ]

2. Certificado de Conducta (si se gradu6 recientemente) - —

3. Certificado Calificaciones Educacion Media (“““”) — —

4. Certificado de Salud [l [l

5. Historial Académico (si se traslada de universidad) ] ]

6. Certificado de Estudios autenticado( “ “““) — —

7. 2 Fotografias tamafo carnet — No rauerida
8. Documento Identificacion [

Observaciones:

Recibida en Fecha: Firma Encargada

Tegucigalpa: (504) 232-4874/239-8240/232-5838
San Pedro Sula: (504) 527-7159/60



