Nombre del curso:

Fechas del Curso:
Apellidos:

Nombre:

D.N.l. / N.L.E.

Fecha de Nacimiento:
Domicilio:

Localidad:

Provincia:

C.Postal:

Teléfono / teléfono movil

Correo Electronico:

Formacion Académica Breve

Observaciones:

Condiciones de Pago

FICHA DE INSCRIPCION

CURSO DE SOPORTE VITAL AVANZADO EN TRAUMA. ACREDITADO POR LA
COMISION CANARIA DE LA FORMACION CONTINUADA DE LAS
PROFESIONES SANITARIAS

28, 29, 30 marzo 2025

BENEFICIARIO ASINTES-USF

TRANSFERENCIA CTA: BBVA ES16 0182 3466 1202 0241 1768
CONCEPTO PAGO CURSO SVA TRAUMA

PRECIO PRECIO 375€ -

Rellena el documento y envialo por email a: presidenteasintes@gmail.com

Telf: 633579615

PLAZAS LIMITADAS


mailto:presidenteasintes@gmail.com

	FICHA DE INSCRIPCIÓN

