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 International Federation of Aromatherapists

REGIONAL REPRESENTATIVE APPLICATION FORM
FORMULARIO DE SOLICITUD PARA REPRESENTANTE REGIONAL

SECTION 1 – PERSONAL DETAILS

SECCIÓN 1 – DATOS PERSONALES
	PRIVATESurname
Apellidos
	

	First name
Nombre


	

	Title
Forma de tratamiento


	
	
	

	Membership No:
Número de afiliación:
	
	
	

	Trained with:

Formado por:
	
	
	

	Qualified:

Cualificado:
	MM     YYYY
MM      AAAA
	
	

	
	

	Home address
Domicilio:

	 

	
	

	County
Provincia:
	

	Postcode
Código postal:
	

	Home contacts
Datos de contacto


	Home Phone – Número de teléfono
	Mobile – Número de móvil

	
	Fax No – Número de fax
	Email – Correo electrónico

	Website

Sitio web
	


SECTION 2 – WEBSITE DETAILS
As it will appear on the IFA website. 
SECCIÓN 2 – DETALLES DEL SITIO WEB

Tal y como aparecen en la página web de la FIA (IFA)

	PRIVATESurname
Apellidos
	

	First name
Nombre
	

	Representing Region(s):

Representante de 

la(s) region(es)
	
	
	

	Email:

Correo electrónico:
	
	
	

	
	

	Bio limited to 100 words (optional)

Biografía limitada a 100 palabras (opcional)


	 

	
	


Please attached your photograph to your application form. 
Por favor adjunte fotografía al formulario de solicitud. 

SECTION 3 – DECLARATION OF INTERESTS

SECCIÓN 3 – DECLARACIÓN DE INTERESES
	Membership of professional organisations
Afiliación a organizaciones profesionales

	Please provide details of any memberships you hold with professional organisations
Por favor proporcione detalles de cualquier afiliación que posea con organizaciones profesionales.

	Date joined
Fecha de registro
	Organisation
Organización 
	Membership status
Estado de afiliación

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	


	Do you have any business or personal interests that might be relevant to the work of the IFA and which could lead to a real or perceived conflict of interest if you were asked to act as a representative? (For example trading partnerships).
¿Tiene usted algún interés comercial o personal que pueda ser relevante para el trabajo de la FIA (IFA) y el cual pueda llevar a un conflicto de interés real o percibido si le pidieran que actuara como representante? (Por ejemplo de socio comercial)

	


	SECTION 4 – PERSONAL STATEMENT 
SECCIÓN 4 – DECLARACIÓN PERSONAL 


	Please state in no more than 300 words why you believe you are suitable to be an IFA representative and what you will bring to the role. Please continue on a separate sheet, if necessary.
Por favor explique, en no más de 300 palabras, porqué cree usted que es el/la adecuado/a para ser un/a representante de la FIA (IFA) y que aportará al puesto. Por favor continue en otra hoja si es necesario. 



	

	


	SECTION 5 – DECLARATION
SECCIÓN 5 – DECLARACIÓN 

	I declare that the information contained in this application is complete and correct to the best of my knowledge. I understand that my application may be rejected, or if I have been selected for inclusion on the list that I may be removed, for withholding relevant details or giving false information.
Declaro que la información contenida en este formulario es completa y correcta a mi leal saber y entender. Entiendo que esta solicitud puede ser rechazada, o que, si he sido seleccionado para ser incluido en la lista, puede que sea eliminado por retener información relevante o dar información falsa.
I agree that the IFA may use the information provided in this application for monitoring purposes:  YES  (    NO  (
Consiento que la FIA (IFA) pueda hacer uso de la información proporcionada en esta solicitud con fines de seguimiento.
SI (  NO(  
[We will treat all your data in accordance with the Data Protection Act 1998]
[Trataremos todos tus datos de acuerdo con la Ley de Protección de Datos 1998]

	*SIGNATURE
*FIRMA 
DATE
FECHA
        /          /     
 DD    MM     YYYY
DD     MM      AAAA
NAME:
NOMBRE:



*PLEASE SIGN IF COMPLETING BY HAND. IF COMPLETING AND EMAILING, PLEASE TYPE YOUR NAME AND YOUR EMAIL.
*POR FAVOR FIRME SI RELLENA EL FORMULARIO A MANO. SI RELLENA EL FORMULARIO ELECTRÓNICAMENTE Y LO MANDA POR CORREO ELECTRÓNICO, POR FAVOR ESCRIBA SU NOMBRE Y CORREO ELECTRÓNICO.
Thank you for taking the time to complete this application and your interest in the work of the IFA.
Gracias por su tiempo en rellenar esta solicitud y expresar su interés por el trabajo que realiza la FIA (IFA)
IFA©                                                           146 South Ealing Road, Ealing, W5 4QJ

                                                     Website: www.ifaroma.org    E-mail: office@ifaroma.org
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