
Nombres y Apellidos:

País: Provincia:

C.I. ó  Pasaporte: Sexo:

Dirección Particular:

Teléfono Particular: E mail:

Centro de Trabajo: Teléfono:

Datos Generales

Organismo al que pertenece:

Graduado de:

Funciones que desarrolla 

Complejo Hotelero Atlántico -Santa María del Mar
del 11 al 15 de Mayo de 2015

La Habana - CUBA

Formulario de Inscripción

D M A

actualmente

Información Complementaria

¿Cómo supo de este 
taller?

¿Qué le motiva a 
participar y qué 

expectativas tiene?

Fecha de relleno del Formulario

Enviar a: tallerec@cedel.cu




