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FILIAL CAPI……………………………                                                    Fecha: ……/……. /…………

Pre Inscrito (   )  Inscrito  (   ) Retiro (   )                   Inscripción modalidad presencial N°   ……....

Código de Matricula N°   ………………, Libro N°….…, Folio N°….…                         Fotografía

Diplomado:…………………………………………………………………………..            

Diploma:……………………………………………………………………………..  

Curso: ……..…………………………………………………………………………

Modalidad: Presencial (  )     Semipresencial (  )       Online - Aula Virtual (  )

Forma de pago: Socio (  )   Ex alumno (  )     Corporativo (  )       Pronto pago (  ) solo diplomados

Datos personales:

Apellidos:……………………………………………………………. DNI N°   …………………………..

Nombres:……………………………………………………………. Nacionalidad: ……………..……..

Correo electrónico personal: …………………………………………………………….……………….

Teléfono Fijo: ………………… Celular: ………………. RPM………..………. RPC………………....

Domicilio: ……………………………………………………………………………………………………

Región…..…………... Provincia. ………………… Distrito……………… Ciudad ……………………

Grado Academico: Estudiante (   )  Egresado (  )  Bachiller (   )  Profesional (  )  CIP N°  …….…

Profesión:   ………………………………………… Universidad: ….…………………….………….…

Datos empresa para factura: N° Factura CAPI…………………….…. Fecha: …… /……. /.….….

Razón Social: ………………………………………………….…… N° RUC:….……………………

Dirección: ……………………………………………………………………………………………….. 

Región…..…………... Provincia. ………………… Distrito……………… Ciudad ……………………

Cargo que ocupa en la empresa: …………………………………………………………………....

Teléfono Empresa: ………………………….....         Celular Empresa: ………………………….

Correo corporativo: …………………………………………Pag web  ………………………………

Cronograma de pagos: Factura (  ),  Boleta (  )

Matricula S/…….… Fecha ………. Efectivo (  ) Voucher (  ) Factura (  ), Boleta(  )  Recibo CAPI (  ) N°……

1ra Cuota S/……… Fecha ………. Efectivo (  ) Voucher (  ) Factura (  ), Boleta(  )  Recibo CAPI (  ) N°……
2da Cuota S/……… Fecha ……….Efectivo (  ) Voucher (  ) Factura (  ), Boleta(  )  Recibo CAPI (  ) N°……
3ra Cuota S/……… Fecha ………. Efectivo (  ) Voucher (  ) Factura (  ), Boleta(  )  Recibo CAPI (  ) N°……
4ta Cuota S/……… Fecha ………. Efectivo (  ) Voucher (  ) Factura (  ), Boleta(  )  Recibo CAPI (  ) N°……

Adjuntar y Remitir a; informes@capi.com.pe copias (DNI, voucher pago, título profesional), foto carne a color JPG.

Observaciones: NOTA Obtenida…….. Entrega de Diploma (  ) Certificado modular (  )

Términos y Condiciones: CAPI, se reserva el derecho de admisión, se dará inicio a diplomados y/o cursos en la modalidad presencial con la cobertura de 25 a 30 participantes, caso contrario se postergara fecha de inicio,  No hay emisión de duplicados de diplomas, Al retirarse de diplomados y/o cursos el participante una vez matriculado, se descontara los gastos y portes administrativos 15%, Acreditación modular opcional.
En modalidad online, matricula personal y acceso las 24 horas por 4 meses.

Inscrito por: ………………….…………………..  V°B° CAPI: …………………….……
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