SOLICITUD “ CURSO DE BIENESTAR ANIMAL EN EXPLOTACION”

D. con D.N.IL
domicilio en provincia de
c/ n® .CP
Telf.

Fecha de nacimiento Macionalidad

Lugar y pais de nacimiento

Actividad Profesional

Afiliado: [] Régimen Especial Agrario Cuenta Propia
[] Régimen Especial Agrario Cuenta Ajena
[] Régimen de la Seguridad Social

Expone :

(Que habiéndose publicado en el B.OA n” de fecha

el curso “Bienestar animal en explotacion™ Codigo

a celebrar en

los dias de

Solicita:

Ser admmtido al eitado curso:

En a de de 20

Fdo.

Entidad Formadora Organizadora




