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FORMULARIO DE INSCRIPCIÓN

	MAESTRÍA EN SISTEMAS DE RESOLUCIÓN DE CONFLICTOS

RESFC- 2016-91-E-APN-CONEAU#ME 

	Datos Personales

	APELLIDO:



	NOMBRE:



	RG ___  PSP____ (marcar con "X" lo que corresponda) N°:



	FECHA DE NACIMIENTO :



	DIRECCIÓN:



	CIUDAD:                                                                                                                 PAÍS:



	CÓDIGO POSTAL:                                                                                                   



	Datos de Contacto

	E-MAIL:



	TELÉFONO:                                                                

	Datos Académicos

	TÍTULO DE GRADO:                                                                     



	UNIVERSIDAD:



	AÑO DE EGRESO: 



	Requisitos para completar el Legajo:
*Copia del DOC/PSP.                                                                 *3 FOTOS 4X4                         

(traer original)                                                                                                                                

                                                                                                      *CV Abreviado

*TÍTULO DE GRADO 

(apostillado y con traduccióin al idioma español legalizado por el colegio de escribanos)

*ANALÍTICO

(apostillado y con traduccióin al idioma español legalizado por el colegio de escribanos)

 

 * Apto Médico


	Por medio del presente autorizo a la Secretaría de Posgrado de la Facultad de Derecho de la UNLZ a ser notificado vía mail al correo electrónico declarado.

Tomo conocimiento del estado del trámite de la carrera ante la CONEAU.

                                                                                                                                               FIRMA Y ACLARACIÓN



