
 

 

 

ESCUELA DE AVIACION A.S.A. 

Centro de Instrucción Aeronáutico A.S.A Ltda. 

 

FORMATO DE INSCRIPCION 
Código: EA- ASA-

001 

Dirección: Base País 

Cra 44 # 82-172 Barranquilla Colombia 
Correo Electrónico Whatsapp FECHA INSCRIPCION: 

Admisiones.asa@gmail.com 3046323072 
 

 
 

DATOS DEL ASPIRANTE 

Nombres:  Doc. Identidad. 

Fecha de Nacimiento: DIA_____ MES_______AÑO_____ Nacionalidad: 

Correo electrónico: Celular: 

Dirección domicilio: Municipio: 
 

DATOS DEL CUDIENTE 

Nombres:  Edad:  

Fecha de Nacimiento: DIA_____ MES_______AÑO_____ Nacionalidad: 

Correo electrónico: Celular: 

Dirección domicilio: Municipio: 
 

PROGRAMA AL CUAL SE INSCRIBE:  Marque una X  ANEXE  LOS SIGUIENTES DOCUMENTOS: 

1  AUXILIAR DE VUELO TCP  1 Fotocopia documento de Identidad  
2 DESPACHO DE AERONAVES  DPA  2 Una Foto 3x4  

3 AUXILIAR DE VUELO CON 
ENFASIS EN COUNTER 

TCP  3 Fotocopia EPS (Sistema de Salud al 
cual se encuentra afiliado 

 

   4 Constancia y/o fotocopia Diploma de 
Bachiller. 

 

5 Prueba del Saber o equivalente 
(Alumnos extranjeros) 

 

6 Autorización de los padres si es menor 
de edad. 

 

   7 Firma documento de Matricula  
Firma Candidato: 
Este formato vence el día que se programa la matricula. Una 
vez vencido será necesario diligenciarlo nuevamente. 

 
Plazo de entrega: 3 días después de inscripción. 



 

 


