CONDUCCIÓN DE ACTIVIDADES FÍSICO-DEPORTIVAS EN EL MEDIO NATURAL


DATOS FORMACIÓN EN CENTROS DE TRABAJO
ALUMNO

	APELLIDOS

	NOMBRE

	NIF

	EDAD


	TELEFONO CONTACTO

	LOCALIDAD

	PROVINCIA


EMPRESA                                    Email:
	NOMBRE o RAZÓN SOCIAL

	CIF

	PERSONA DE CONTACTO                                       

	DNI                                   TELEFONO

	DIRECCIÓN

	LOCALIDAD Y CODIGO POSTAL

	PROVINCIA

	TELEFONO 


	INSTRUCTOR

	DNI                                     TELEFONO

	PERIODO DE REALIZACIÓN

	DIAS SEMANALES Y HORARIO

	HORAS TOTALES

	


Alumnado que realiza la FCT en empresas o instituciones situadas en diferente localidad a la de su domicilio y a la de su centro educativo.

□  Entre 5 y 20 Km.                
□ A más de 20 Km.
