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Formulario de inscripción 
Tengo el agrado de dirigirme al Sr Decano de la Facultad de Ciencias de la Administración con el objeto de solicitarle inscripción para ser evaluado en los términos del Artículo 7º de la Ley de Educación Superior 24.521, reglamentado por la Ordenanza Nº 484 de la Universidad Nacional de Entre Ríos; en razón de aspirar ingresar a la carrera _____________________________________ que se dicta en esa unidad académica. 
Datos personales 
Apellido y Nombre: _______________________________________________________________ Lugar y Fecha De Nacimiento: _______________________________________________________ Tipo y Número de Documento de Identidad: ___________________________________________ Dirección Electrónica1: _____________________________________________________________ 
Localidad de Residencia: ___________________________________________________________ Domicilio: _______________________________________________________________________ Teléfono: _______________________________________________________________________ Nivel de Educación Alcanzado:_______________________________________________________ 
Primario completo [image: ]Secundario Incompleto  [image: ]
  
1Todas las notificaciones serán cursadas a esta dirección según Ordenanza 444 y demás normativa concordante.
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Antecedentes 
Declaro poseer los siguientes antecedentes en relación con los estudios que aspiro a realizar, los que acreditaré mediante documentación correspondiente que se adjunta en la presente. 
1. Cursos, actividades de formación, capacitación, actualización, congresos, etcétera. ______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

2. Experiencia Laboral. Detallar características de la actividad desempeñada, duración, fechas, función que desempeñó, y otra información que considere pertinente. 
______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
La presente solicitud reviste carácter de declaración jurada 
Firma: 
Aclaración:
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