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ANEXO 1

SOLICITUD DE ADMISION Al “CURSO DE UTILIZACION
DE PRODUCTOS FITOSANITARIOS (NIVEL CUALIFICADQO)”

Datos personales:

Nombre y apellidos:

D.NI.:

Domicilio:

LON S Localidad:

Provincia:

Teléfono Fijo: Fax:

Teléfono Moévil:

Correo electronico:

Situacion:

- Activo
Agricultor

Régimen Especial Agrario Cuenta Propia.............. ]
Régimen Especial Agrario Cuenta Ajena.........c.oe.. [_]
AVEONOMIO. 1evivererenreeereramerrcene e e seiastesrne s serssanents L]
Trabajadores del Ayuntamiento de Zaragoza ]

- Otra actividad:
- Indicar cual:

Fn Zaragoza, a de de
(Firma)

27939

csv: BOA20171019029



