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Formulario de inscripcién

Nombre del curso:

VERTICALIAS.L.

Lugar de celebracion: Fecha de inicio:

Nombre completo:

Datos del participante:

DNI: Fecha de nacimiento:

Direccién:

Localidad/Provincia: CP: Pais:

Teléfono Movil e-mail:

Situacion Laboral: Formacion:

Ha realizado algun curso con ANETVA

No

Trabajador por cuenta ajena

Empresa: Nombre del curso/Ref:

Auténomo

Desempleado

Requisitos y Documentacién: Detalle su experiencia en Trabajos Verticales:

Requisitos y documentacion para ser remitida a ANETVA:

er mayor de edad

Fotocopia DNI

2 Fotos

Certificado médico (Trabajos en Altura)

Rellene el formulario, firmelo, y envielo por e-mail a:
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