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	FUNDAÇÃO INSTITUTO DE PESQUISAS FARMACÊUTICAS – FIPFARMA

CNPJ: 03.456.750/0001-60 

 I.E: ISENTO  CCM: 2.844.068-4 



FICHA DE INSCRIÇÃO
CURSO DE ATUALIZAÇÃO EM FARMACOVIGILÂNCIA E SEGURANÇA DO PACIENTE 3ª EDIÇÃO

DATA/HORÁRIO: Data de Início: 16/10/2024 Término: 16/12/2024 - Dia da semana/Período; Quarta-feira 19h30min às 21h00min

CARGA HORÁRIA: 30 horas LOCAL:     ONLINE - Data de Início: 16/10/2024 Término: 16/12/2024                 
	Nome completo: 
	

	CPF:
	
	RG:
	

	Nome da Mãe:
	
	Nome do Pai: 
	

	Data de Nascimento: 
	
	Local Nascimento:
	


	Endereço para correspondência:
	

	Bairro:
	

	Cidade / Estado:
	

	CEP:
	

	Telefones Res./Com. e Cel:
	

	E-mail:
	


	Formação Profissional/ Instituição / Ano:
	


	Área atuação/Empresa /Cargo:
	


	Por que você se interessou pelo curso?
	


	Fale conosco.
	


Investimento: (x) R$ 250,00 
Enviar essa ficha de inscrição em word para o e-mail fbfextensao@usp.br ou eventos@fipfarma.com.br
Obrigatório os seguintes documentos; Diploma, Identidade, CPF, Curriculum Vitae, Histórico Escolar e Ficha de Inscrição (Preencher a ficha de inscrição em word disponível no site ou solicitado pelos e-mails)
Dados para emissão de nota fiscal 
	(x) Usar os dados da minha inscrição
	Se não informar abaixo vamos considerar as informações acima da inscrição.

	( ) Empresa: Razão social
	

	          Endereço completo
	

	          CNPJ:
	

	          E-mail responsável: 
	

	Observação no corpo da nota fiscal: 
	


Como obteve conhecimento do Curso? 
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Observação: Encaminhar online; documentos e ficha de inscrição preenchida (todos os campos) em formato word e salva em pdf. E-mail -  fbfextensao@usp.br ou eventos@fipfarma.com.br–Tel: 11-3735-7114/3735-0311– WhatsApp: 11-9.3038-5138
PAGE  
Av. Nossa Senhora da Assunção, 773 – Vila Butantã - CEP: 05359-001 - São Paulo/SP

Fone/Fax: (11) 3735-7114 / 3735-0311 

E-mail: fipfarma@fipfarma.com.br
Site: www.fipfarma.com.br
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