
DOCUMENTO OFICIAL ACADEMIA NACIONAL DE BOMBEROS DE CHILE

Formulario para Homologación de Curso Clase F

Fecha: _____ / _____ / _____

Para presentar la solicitud de homologación debe llenar cada uno de los campos indicados.

DATOS DEL POSTULANTE A HOMOLOGAR

Nombre completo:___________________________________________________________________

Run:_ ______________________________________________________________________________

Cuerpo de Bomberos:________________________________________________________________

LICENCIA DE HOMOLOGACIÓN HOMOLOGAR. (Marcar con una X en el recueadro).

Licencia

	 A4	 	 A5	 	 F	 	
	
Si solicita homologar Licencia Clase F, indicar en que Institución fue obtenida:

___________________________________________________________________________________

DOCUMENTOS QUE DEBE ADJUNTAR:

Marque con una X en el recuadro correspondiente los documentos que adjuntó.

Solicitud del Superintendente	

Fotocopia legalizada de la licencia de conducir	 	

Hoja de Vida del Conductor	

Certificado de licencia clase F emitida por la	
institución en que la obtuvo (en caso de homologar
la clase F obtenida en otra institución)	

________________________________________
Nombre y firma del Superintendente
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