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FICHA DE INSCRIPCIÓN

 Nombre del Evento:      
 Apellido:      
 Nombre:      
 Tipo y N° de Documento:           
 Empresa:      
 Cargo:      
 Universidad:       
 Facultad:      
 Carrera:      
 Año (De Cursada / Graduación):      /     
 Dirección:      
 Teléfono:       
 Celular:      
  E-Mail:       
INFORMES E INCRIPCIÓN

Info_magea@uca.edu.ar 

4552-2711 / 2724 int. 43/44/46 Fax: int 45
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