FEDERACION

DEPORTES AEREOS

COMUNIDAD VALENCIANA

SOL.LICITUD D'INGRES EXAMEN

FITXA ALUMNE/A: EXAMEN ALUMNE/A AVANCAT/DA PARAPENT

DATA EXAMEN:

DADES PERSONALS DEL/DE LA SOLICITANT (A emplenar per l'alumne/a)

NOM: COGNOMS:

D.N.L: DATA DE NAIXEMENT:

LLICENCIA -

FEDERATIVA N°: TELEFON:

DOMICILI:

C.P. POBLACIO:

PROVINCIA: EMAIL:

SIGNAT:

Alumne/a

Avinguda de la Constitucio, 260 Bajo Izdo. - 46019 Valencia
Telf.: 963154489

e-mail: fdacv@fdacv.com
http:/ /www.fdacv.com




