PRE-INSCRIPCION

URSO AUXILIAR DE
EXCMO. 0 C I N A
AYUNTAMIENTO DE 27 D E FEBRERDO
CALLOSA DE SEGURA AL 12 MARZO
NOMBRE APELLIDOS
NIF FECHA NACIMIENTO EDAD
DIRECCION
MUNICIPIO CODIGO POSTAL TELEFONO
EMAIL
Expone:

Siendo conocedor/a del proximo curso de Auxiliar de Cocina, estoy interesado en
realizar la pre-inscripcion al curso. DECLARO cumplir con los requisitos solicitados:
estar inscrito en garantia juvenil y tener entre 16 a 29 anos.
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FIRMA y FECHA

Importante:
Estas realizando una pre-inscripcion. El periodo de
matricula se abrird mas adelante.
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