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Datos del graduado

Coédigo Unico de Identificacion -CUI-

Fecha actual

Nombres

Apellidos

Sexo O Masculino O Femenino

Grupo étnico

Correo electrénico:

No. de teléfono

Direccion:

Datos del establecimiento en donde se gradud

Nombre del establecimiento

Departamento

Municipio

Datos generales

Ano de graduacion

Nombre del crédito obtenido

No. de registro de titulo/diploma

Fecha de cierre de pénsum

Nombre del solicitante

Firma del solicitante

Todos los documentos que se encuentran en el Sitio Web del Sistema de Gestion de la Calidad son los documentos actualizados y controlados.




