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	FICHA DE INSCRIPCIÓN CURSO DE CAPACITACIÓN
	Fecha: 

	
	Nombre del curso
	

	
	Duración
	
	Valor
	

	Horario:  
	
	Fecha de Inicio:
	Fecha de Término:

	Lugar de ejecución
	
	Jornada: 

	El alumno inscrito, se compromete a cancelar y/o documentar el curso en su totalidad  antes del inicio, en caso de congelar su curso posterior a la inscripción por fuerza mayor y/o enfermedad (justificada), se reservará su cupo para la próxima fecha agendada y no se realizará devolución de dinero. Si mantiene pendiente el pago con ACOP no se entregará ningún certificado de participación y/o aprobación del curso. La organización se reserva el derecho de reemplazar relatores por otros de igual calidad ante circunstancias de fuerza mayor; así como de modificar el calendario de clases propuesto, de acuerdo a los eventos que ocurran durante la ejecución del curso. Todos los cursos están sujetos a QUORUM (mínimo de alumnos), en caso de suspensión ACOP avisará con 24 hrs de anticipación. El alumno debe cumplir con un 75% de asistencia para aprobar el curso y con nota final 4.0, solo en cursos. Frente a inasistencia de examen en la fecha indicada por calendario, el plazo para su rendición será de un mes como fecha tope. El plazo máximo para retiro de diploma será de un mes posterior a su aviso.

** Una vez inscrito NO se realiza devolución de dinero. **

                                                                                                                                 Firma Participante

	ANTECEDENTES DEL O  (LOS) PARTICIPANTES

	Rut
	Nombre  Completo
	Teléfono
	Correo Electrónico

	
	
	
	

	
	
	
	

	Nivel Escolaridad
	Experiencia en el curso
	          Empresa
	Cargo

	Básico
	Medio
	Superior
	Si
	No
	Medio
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	Profesión
	
	Medio que llegó ACOP
	

	ANTECEDENTES DE EMISIÓN PARA BOLETA/FACTURA (COMPLETAR EL PARTICIPANTE AL CURSO) EN EL CASO DE SOCIOS, DEBEN VENIR LOS DATOS DEL ASOCIADO ACOP.

	Nombre o Razón Social
	

	RUT
	
	Giro
	

	Dirección
	

	Comuna
	
	Teléfono / Fax
	

	Nª Factura ACOP
	
	Valor  Pagado
	

	Forma de pago
	

	Observaciones Matricula
	


Condiciones de Pago: 
Transferencia electrónica,  cheque al día, 30 y 60 días, de acuerdo a cada curso ó taller en referencia de inscripción.
Fotocopia titular de la cuenta corriente, fotocopia CI del alumno por ambos lados.
Transferencia Electrónica Cta Cte Banco BCI Nª 58206345 Rut: 70.630.900-4 a nombre de ACOP, enviar comprobante por correo electrónico  Mail, capacitacion@acop.cl, acop@acop.cl.   
 Observación: las inscripciones deben quedar documentadas previo inicio del curso.                      







Área de Capacitación

Instituto de Capacitación ACOP 

Av. Providencia 2008, Oficina A, Piso 2 –Providencia / Santiago. Teléfono: 3660414 

 Correo electrónico: acop@acop.cl,capacitacion@acop.cl


