
Nombre de la empresa o institución:

Provincia: Cantón: Distrito:

Dirección exacta:

Teléfono :                         Fax:             Apartado Postal: Correo electrónico:

No. de carné: 1° Apellido: 2° Apellido:

Nombre: Nacionalidad:

Cédula o documento de identificación: Estado Civil: Apartado Postal: Sexo:

Provincia: Cantón: Distrito:

Dirección exacta:

Fecha nacimiento: Universidad:

Teléfono residencia:                        Teléfono celular:    Fax: Correo electrónico:

Firma:

Fecha:

Instrucciones: Escriba con letra clara en imprenta. Llene todos los espacios con la información completa.

A: DATOS PERSONALES

B: DATOS LABORALES

C: DIRECCIÓN PARA ENVÍO DE CORRESPONDENCIA O COMUNICACIONES OFICIALES DEL CFIA

HOJA DE INFORMACIÓN
La información solicitada es confidencial y de uso exclusivo del CFIA.
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Se advierte al interesado que la información referente a las direccio-
nes físicas, números de fax y apartados postales, se tendrán para 
todo efecto legal como el lugar para atender notificaciones, por lo 
que cualquier error en esa información hará que se tenga por 
notificado el acto respectivo, con sólo el transcurso de 24 horas.
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