
 
 
  

Inscripción a curso Abordaje y acompañamiento a personas
con demencia: Submission #85

  cuit
Fecha de nacimiento 06/09/1981 - 00:00
Género
Nivel de estudios alcanzado
Celular (para contactarnos por WhatsApp) 3413243588
Correo electrónico josefinaquiroga21@gmail.com
Domicilio
¿Realizaste el curso de Auxiliar en Cuidados
Gerontológicos o cuidador/a?

Sí

Año en el que realizaste el curso: 2024
Lugar en el que realizaste el curso: Escuela de Gerontología
codigo_gestion 315403-2024
PDF __pdf.pdf
nivel
nombre_apelllido
mail
access_token
cod_tramite 638

 

Powered by TCPDF (www.tcpdf.org)

                               1 / 1

https://www.rosario.gob.ar/inicio/webform/curso_abordaje_pers_con_demen/submissions/2401154/attachment/__pdf/__pdf.pdf
http://www.tcpdf.org

