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del Suroeste de Guanajuato

REVIN14-C
EDUCACION CONTINUA
SOLICITUD DE INSCRIPCION
NOMBRE DEL CURSO/TALLER/DIPLOMADO:
| DATOS GENERALES]|

NOMBRE:

Apellido paterno Apellido materno Nombre(s)
DIRECCION:

Calle No. ext.  No. int. Colonia CP
TELEFONO:
CELULAR:

MUNICIPIO / ESTADO:

Email:

OBSERVACIONES

VALLE DE SANTIAGO, A DE DE 20

FIRMA

Consentimiento de uso de datos personales: El cliente o la clienta voluntariamente expresan su
consentimiento de proporcionar sus datos personales a la Universidad Tecnol6gica del Suroeste de
Guanajuato para generar archivos, banco de datos, creacion de recibos y facturas, generacion de
propuestas de servicios para el cliente o la clienta y uso interno de la UTSOE; asi también para
proporcionar a terceros sus datos personales para asuntos relacionados con aspectos administrativos o
acreditacion de la prestacion de servicios tecnoldgicos. Lo anterior de conformidad con lo establecido en
el Articulo 3 Fraccion V, 6 Fraccion | y demas relativos a la Ley de Proteccion de Datos Personales para
el Estado y los Municipios de Guanajuato y demas disposiciones legislativas aplicables.



