PREPARATORIA 7
“Dr. Oscar Vela Cantu”

Cursos Extracurriculares
SEMESTRE: AGOSTO-DICIEMBRE 2025

FECHA:

MATRICULA:

APELLIDO PATERNO APELLIDO MATERNO NOMBRE (S)

EMAIL:

TELEFONO DE CASA:

TELEFONO CELULAR (alumno)

TELEFONO CELULAR (padre/ madre)

Este apartado sera llenado por la institucion

FAVOR DE MARCAR CON UNA X EL NIVEL QUE CURSARA:

INGLES FRANCES Nifos | Adultos | TOEFL
BASICO BASICO
INTERMEDIO | INTERMEDIO |
INTERMEDIO Il INTERMEDIO Il
AVANZADO AVANZADO

Notas:

e Para cualquiera de los dos idiomas, los niveles: Intermedio 1, Intermedio 2 y Avanzado se aplicara
un examen de ubicacién. Mas informacidn en el Laboratorio de Lenguas Extranjeras (CAADI).

e El alumno debe estar consciente que, en caso de no pagar este curso al inscribirse, le aparecera en
automatico el adeudo en su matricula y no podra hacer algin movimiento hasta que liquide en su
totalidad el curso.

* El costo total del curso se debera cubrir después de haber asistido por lo menos a 3 sesiones.

* Siel alumno asistio tres veces o menos al curso, se le podran quitar el adeudo mas no devolverle el
dinero en caso de este haber dado un pago parcial.



