	Por favor, rellena esta ficha: 

	Nombre: ___________________  Apellidos: ____________________

Domicilio: ____________________________________ 

Localidad: _____________ C.P.: ________ 

Fcha. nto.: _____________  Profesión: ___________________

Teléfono fijo: _________________  Móvil: _________________

E- mail: _______________________

¿Tienes alguna lesión o enfermedad que debamos saber? :_______

¿Cuál?: ___________________________________________________

¿Qué deporte practicas habitualmente?: ____________________________________________________
¿Cuántas veces por semana?: 

INSCRIPCIÓN (+ camiseta, texto y diploma ): 25 EUROS 
                        PLAZAS LIMITADAS ( PRIORIDAD POR ORDEN DE INSCRPCION )
Todos los datos recogidos son única y exclusivamente para la base de datos del gimnasio con el fin de poder informar de diferentes ofertas , cursos, promociones, etc a todos nuestros clientes. En ningún caso éstos datos pasaran a formar parte de otras bases de datos ni saldran de la nuestra con fines publicitarios. 


HOJA DE INSCRIPCIÓN 
CURSO: I I I CURSO DE DEFENSA PERSONAL 

REMITE TU INSCRIPCION A gimnasiotendo@hotmail.com Y NOS PONDREMOS EN CONTACTO CONTIGO PARA CONFIRMAR LA ASISTENCIA.






