
 Inscripción Curso Fitoterapia en las principales 
patologías de la Oficina de Farmacia 

 
     

Nombre  

Apellidos  

Nº colegiado  Nº SOE  

Teléfono    

Correo electrónico  

 

Pago (75€) 
 A través de SOE 

 A través de recibo colegial 

Firma 

 
 

 

 

Fdo.  ______________________________ 

Debes remitir este formulario completo a formacion@cofcordoba.com o al Fax 957 28 25 04 
 

mailto:formacion@cofcordoba.com

	Pago (75€)
	Firma
	Debes remitir este formulario completo a formacion@cofcordoba.com o al Fax 957 28 25 04

