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* EDUCATIVA





	TÍTULO DEL CURSO:

“AUTISMO: CLAVES PARA SU COMPRENSIÓN Y ESTRATEGIAS DE INTERVENCIÓN EDUCATIVA-13° EDICIÓN”.
Fecha de inicio: miércoles 05-06-2024.

	

	Nombres: 

	*Apellidos: 

	*Fecha de Nacimiento:              
	*RUT: 

	Dirección: 

	*Comuna:
	Ciudad:  

	*E-Mail:
	*Teléfono: 

	Datos Profesionales: *Campos obligatorios

	*Profesión: 
	*Especialidad: 

	*Institución de trabajo: 
	*Comuna: 

	Datos de la institución: (Sólo si necesita Factura) *Campos obligatorios

	*Razón Social:

	*Rut:                                                              
	*Giro:

	*Dirección:                                                   
	*Comuna

	*Teléfono: 
	*Correo 


