
    

 
 

 

 

 

 

FICHA DE AFILIACIÓN 
 

DATOS PERSONALES: 

NOMBRES: ____________________________  APELLIDOS: __________________________ 
 

LUGAR Y FECHA DE NACIMIENTO:_____________________________________________ 
 

CEDULA DE IDENTIDAD:______________________ TIPO DE SANGRE:_______________ 
 

ESTADO CIVIL:______________________________ ESTATURA:______________________ 
 

NOMBRE DEL PADRE:_________________________________________________________ 
 

NOMBRE DE LA MADRE:______________________________________________________ 
 

NOMBRE DEL CÓNYUGE:______________________________________________________ 
 

NOMBRE DE LOS HIJOS        FECHA DE NACIMIENTO         NIVEL  DE ESTUDIO 

_____________________________________________________________________________ 
 

_____________________________________________________________________________ 

 
 

DIRECCIÓN  DEL DOMICILIO:_________________________________ TELF____________ 
 

NOMBRE DE LA EMPRESA: _________________________ DPTO:_____________________ 
 

DIRECCION DE LA EMPRESA: _________________________________________________ 

 

TELF:___________    CELULAR :___________________  EMAIL:______________________ 
 

DEPORTES  QUE  PRACTICA:___________________________________________________ 
 

ESTUDIOS SUPERIORES: Institución                  Titulo obtenido                

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

 

AREA (S) EN QUE SE DESEMPEÑA:_____________________________________________ 

 

____________________________________________________________________________ 
 

 

Ingles: escribe ____    habla _______               Rec # ___________ 

 
 

FIRMA DEL SOLICITANTE 

______________________ 
 

 

USO INTERNO 

Una vez  revisada la documentación, se lo aprueba en la Sesión de Directorio del ____________ 

y se le asigna el número de registro 06-09 ___________ 

 

FIRMA DEL SECRETARIO 

_______________________ 

COLEGIO REGIONAL DE INGENIEROS INDUSTRIALES 
Región: GUAYAS, EL ORO Y GALÁPAGOS 

Miembro de SIDE y  UPADI 
Samanes II Av. Francisco Rizzo Mz. P.27 

Telfs: 2213433 – 0980868405 
e-mail: info@crini.com.ec 

Guayaquil - Ecuador 
 

 

 

 

FOTO 

 

mailto:info@crini.com.ec

