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	PÁGINA: 1 de 2 

	
	PROCESO: ADMISIONES 
	FECHA DE INSCRIPCION:

	DIPLOMADO                                                        Especifique*:      SAC               MV                CI

PROGRAMA DE ALTA GERENCIA                                                     GC                CE                 PE

	ESTUDIOS REALIZADOS

	TITULO: 
	

	UNIVERSIDAD: 
	

	FECHA DE GRADO: 
	Día:  
	Mes: 
	Año: 

	OTROS ESTUDIOS: 

	NIVEL: 
	

	UNIVERSIDAD: 
	

	TÍTULO: 
	

	AÑO: 
	


	LOS COSTOS DEL DIPLOMADO SERÁN ASUMIDOS POR: 
	CONVENIO EMPRESARIAL
	

	
	BECA
	

	
	CRÉDITO CON ENTIDAD FINANCIERA
	

	
	RECURSOS PROPIOS
	


	MEDIO  POR EL CUAL SE ENTERÓ DEL DIPLOMADO: 


	ADMINISTRATIVO ENI
	CORREO ELECTRÓNICO
	

	DIRECTORIO TELEFÓNICO 
	DOCENTE 
	

	EGRESADO ENI 
	ESTUDIANTE 
	

	PAGINA WEB
	PRENSA 
	CUAL?

	PROMOTOR ENI 
	OTRO 
	CUAL?


	__________________________________

FIRMA DEL ASPIRANTE


	LA ESCUELA DE NEGOCIOS IBEROAMERICANA SE RESERVA EL DERECHO DE CAMBIAR LA NÓMINA DE DOCENTES Y LA FECHA DE INICIO; NO SE HACE DEVOLUCIÓN DE DEPOSITOS POR CONCEPTO DE INSCRIPCION  


Leyenda*  Servicio al Cliente (SAC); Gestión de la Calidad (GC); Mercadeo y Ventas (MV); Capital Intelectual (CI); Planificación Estratégica (PE); Coaching Empresarial (CE).
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	DATOS BÁSICOS

	APELLIDOS: 
	

	NOMBRES: 
	

	ESTADO CIVIL 
	SOLTERO (a)                       CASADO (a)                     DIVORCIADO (a)                 VIUDO (a)

	FECHA DE NAC.
	                                              

	Cedula de Identidad: 

	LUGAR DE NAC.
	

	E-MAIL:
	

	TELÉFONOS: 
	RESIDENCIAL:                                                  
	CELULAR:

	DIRECCIÓN DE RESIDENCIA: 
	

	PROFESIÓN: 
	


	INFORMACION LABORAL

	¿TRABAJA ACTUALMENTE?
	 Si:_____                       No:_____

	EMPRESA: 
	

	CARGO:
	

	DIRECCIÓN OFICINA: 
	

	TELÉFONOS OFICINA: 
	

	ÚLTIMAS EXPERIENCIAS LABORALES



	EMPRESA: 
	

	CARGO: 
	

	

	EMPRESA: 
	

	CARGO: 
	

	

	EMPRESA: 
	

	CARGO: 
	


Leyenda*  Servicio al Cliente (SAC); Gestión de la Calidad (GC); Mercadeo y Ventas (MV); Capital Intelectual (CI); Planificación Estratégica (PE); Coaching Empresarial (CE).
