COLEGIO QUIMICO FARMACEUTICO DEL PERU

S FICHA DE REGISTRO NACIONAL DE AUDITORES- RNA — RECARNETIZACION
4TS, COLEGIO DEPARTAMENTAL:| N° DE COLEGIATURA |

FOTOA COLOR
{PASAPORTE)

SECTOR: | N° RNA: |

.  DATOS PERSONALES

APELLIDOS
Paterno Materno

NOMBRES ESTADO CIVIL

DNI TELEFONOI CARNET DE EXTRANJERIA

DIRECCION

DISTRITO PROVINICIA[ DEPARTEMENTO

EMAIL 1 EMAIL 2

CENTRO DE TRABAJO CARGO

ll. REGISTRO
Haga clic aqui para escribir una fecha.

DIPLOMADO EN ANO

UNIVERSIDAD FACULTAD/ESCUELA
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SECRETARIO DEL INTERIOR SECRETARIO DEL INTERIOR FIRMA DEL COLEGIADO (NO DEBE EXCEDER EL CUADRO)

Colegio Quimico Farmacéutico Departamental Colegio Quimico Farmacéutico del Pert



