
 
 

Formato de Registro 
 
Información del curso al que se inscribe 
 

Nombre del Evento:  
Fecha del Evento:  

 
Nombre de los participantes Puesto Teléfono/Ext. E-mail 

1    
2    
3    
4    
5    
NOTA: Para registrar más participantes favor de usar otra solicitud e indicar la secuencia 1/3,2/3,3/3 aquí:  
 
Forma de pago 
____ Efectivo  
____ Orden de Compra a nombre de: Servicios Profesionales Especializados de Juárez, S.C. 
____ Depósito Bancomer No. de Cuenta 0445565588 
____ Transferencia Bancomer Clabe  012164004455655888 
____ Plan empresarial _________ (%) 
 

 
 

Datos del responsable de pago 
Nombre: 
Tel.                                      Ext.                     E-mail: 
 

Datos para facturar   
Importe antes del IVA:   
Razón social:  
Dirección:  
                                                            Calle Número Colonia                          C.P. 
No. de Orden de Compra (si aplica)  RFC  
Día y hora para recepción de facturas  
 
Políticas DEXTRO 
Expedición de diploma:  
 Para obtener un Diploma Dextro, el participante debe cumplir con un mínimo de 80% de su asistencia y haber cubierto por completo el monto de la inscripción en 
cualquiera de nuestro programas. 
Políticas de Cancelación y Devolución: 
 Solo se hará devolución del 75% si la cancelación se realiza por los menos 10 días hábiles antes de la fecha del diplomado; se devolverá el 50% si la cancelación se 
realiza 5 días hábiles anteriores al mismo. 
Transferencia: 
 Es posible que asista otra persona de la misma compañía en caso de que la que se registró no pudiese saberlo, de ser así, es necesario que se notifique con 
anticipación por escrito el cambio. No se realizará ninguna devolución a haber iniciado el diplomado. 
Gastos deducibles de impuestos:  
Los gastos incurridos en los programas de Dextro son 100% deducibles de impuestos. “El registro será procesado a partir de que se reciba esta forma y el 
comprobante de pago del curso”. 
 
Autorizó 
Nombre:  Puesto:  

E-mail:  Tel:  
 
 
                                  Firma:_________________________ 
 

 


