
                           PODER JUDICIAL DEL ESTADO  

                                     DE COAHUILA DE ZARAGOZA 

     
 

SOLICITUD PARA CURSO DE PREPARACION EN MEDIACION 

 

                     Instrucciones: Favor de llenar todos los espacios con letra legible. 

Datos personales 

Nombre   

Edad   

             

Sexo H    M        

Correo electrónico     
           

Lugar de nacimiento   

Lugar de residencia   
           

Escolaridad 
           

Bachillerato           

Licenciatura/Ing     en    
Maestría     en    
Doctorado     en    
           

Ocupación   

           

He recibido otros cursos relacionados con  mecanismos alternativos de 
solución de controversias : 
                      

 Si    No       
           

 Nombre del curso    

   

   
           

Motivo por el cual es de mi interés recibir el curso de Mediación. 

  

  

  
           

Fecha (dd/mm/aaaa) 
 

 

________________________ 

Firma 


