IT Curso Conductor
Guia Turismo Ecuestre

FICHA DE PREINSCRIPCION

Nombre y apellidos:

DNI:

Tfno. de contacto: (1) ()

Domicilio: n° piso
C.P. Localidad:

Provincia: E-mail:

Adjuntar

. Fotocopia DNI

. Memoria Académica (opcional)

. Fotocopia Licencia Federativa en vigor

Enviar solicitud a:

INAGROPEC S.L

Paseo de la Constitucion, 45. Ejea de los Caballeros (Zaragoza) (50.600)
Tlfno: 976 66 28 17—Fax 976 66 22 51

E-mail: info@inpformacion.com

MAS INFORMACION Y PREINSCRIPCIONES EN www.inpformacion.com

Fecha: Firma:

Pomueve:

. La informacién demandada es de caracter voluntario, si bien en caso de negativa a ser proporcionada INAGROPEC se reser-

va el derecho a negarle la prestacion del servicio por el que se le solicita.
’ Sus datos NO SERAN utilizados para comunicarle futuros servicios y actividades de INAGROPEC.

—
INP Formacion




