Cursillo de invierno 2008-2009.

Apellidos del nifio:
Nombre:

Fecha de nacimiento:

N° de Licencia Federativa:
Handicap:

Categoria: Benj, Alev, Inf, Cad y Junior(marque el correcto)
N° de teléfono para localizacién en caso de emergencia:

10
20
30
Alergias:

Marcar la que desee.

Opciones
A1 Cursillo menores 6 afios
A2 Cursillo mayor de 6 afios
A3 | Cursillo mayor 6 afios + guagua

Forma de pago

Todo el cursillo en recepcion

Todo el cursillo en banco

Trimestralmente en recepcioén

Trimestralmente en banco

* En caso de ser mas de un
cumplimentarlo.

nino fotocopiar este documento y

Apellidos del socio:

Nombre:

SOCIO PROPIETARIO:
SOCIO DE NUMERO:

SOCIO CORRESPONDENCIA:
(Marque el que corresponda)

NUMERO DE SOCIO:

* Documento para entregar en secretaria a la hora de la inscripcion.



