
MODELO DE CREDENCIAL IDENTIFICATORIA DE LA QUE SERÁN 
PORTADORES LOS TÉCNICOS ACUÍCOLAS ACREDITADOS ANTE EL 
SENASA 
 
 
 

TÉCNICO ACUÍCOLA ACREDITADO 
 

El Sr/a ................................................................................................................, 

DNI Nº ...................................... se encuentra inscripto en el Registro Nacional 

de Técnicos Acuícolas Acreditados bajo el Nº ................................................... 

y autorizado para realizar tareas de higiene y seguridad para la prevención de 

enfermedades a través de la aplicación de buenas prácticas de manejo, de acuerdo 

a lo establecido por la Resolución Nº .................................... 

 

 

 

 
 ..................................................... .............................  
 Lugar y fecha Firma 
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