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Ficha de Identificación Personal
Habilitación Cuerdas, Nudos e Izamiento Material
	Nombre de la Institución a la que pertenece:

	Apellido Paterno:
	Apellido Materno:

	Nombres:
	RUT:
Fecha Nacimiento:

	E-Mail:

	Dirección Particular:
	Teléfonos

	
	

	
	

	Dirección Laboral:
	Teléfonos

	
	

	
	

	Profesión o Actividad:


	.....................................................

Coordinador Sede ____ Región
	..............................................

Firma /Timbre


	Nombre y firma participante
	Nombre y Firma Instructor
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