
                                                
 

 

SOLICITUD DE ASISTENCIA TALLERES FORMATIVOS     

 

        
DATOS PERSONALES DEL SOLICITANTE 

Nombre y apellidos: 

N.I.F. Sexo: Edad: 

Domicilio: 

C.P.: Localidad: Provincia: 

Correo electrónico: Teléfono: 

 

Nivel de formación: 

Formación o experiencia relacionada con la temática del Curso:  

 

 

Interés que tienes por realizar este curso: 

 

 

Situación laboral (indicar si se está en desempleo el tiempo): 

 

Está percibiendo alguna prestación o subsidio: 

 

ACTIVIDAD FORMATIVA QUE SOLICITA 

Curso o actividad:  CURSO “COSTURÍZATE III” 

Entidad Organizadora:  ASOCIACIÓN ENTRE TOD@S 

Fecha Inicio: 22  de Septiembre 2017 (Elche de la Sierra) 

Duración:      250   HORAS 

 

 

En………………. , a …… de ………………… de 2017. 

 

 

 

 

Firmado: 


