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COLEGIO DE NUTRICIONISTAS - DIETISTAS DE CHUQUISACA

REQUISITOS DE INSCRIPCION

Carta de Solicitud de Admisién e Inscripcién dirigida al Lic. Lilian E. Flores Z. presidente
del Colegio Departamental de Nutricionistas - Dietistas de Chuquisaca.

Fotocopia simple de TITULO ACADEMICO

Fotocopia simple de TITULO en PROVISION NACIONAL

Fotocopia simple de Certificado de Post Grado, Diplomado, Especialidad, Maestria.
Para titulos extranjeros, presentar fotocopia legalizada de homologacién en Bolivia

emitida por universidad autorizada y por el Comité Ejecutivo de la Universidad
Boliviana

Fotocopia simple de MATRICULA PROFESIONAL, otorgado por el Ministerio de Salud y
Deportes

Carnet de Identidad vigente, fotocopia simple. Los extranjeros deben presentar
documentos emitidos por la Oficina de Migracién.

Fotocopia simple de certificado de inscripcion emitido por el Colegio Nacional de
Nutricionistas - Dietistas de Bolivia. Telf. cel. 76744640

Dos FOTOGRAFIAS con fondo azul tamafio 4x4 cm.

Datos personales transcritos en computadora: Nombre (s), Apellidos, Fecha de
Nacimiento N2 de cédula de identidad, Direccion, Estado Civil , Teléfono de lugar de
trabajo y resumen de Hoja de Vida.

Inscripcién Bs. 300.

Todos los documentos deben enviarse correctamente archivados y en el orden
solicitado en un folder amarillo.

Las cuotas a partir de la fecha de inscripcidn al Colegio de Nutricionistas - Dietistas.

El trdmite debe hacerse en la Oficina del Colegio Departamental de Nutricionistas -
Dietistas en el horario de 10:00 a.m. a 12:00p.m. previa coordinaciéon con telf.
63358001 en la siguiente direccidn: la calle 29 de Septiembre No 33, entre Av. Jaime
Mendoza y Man Césped.




