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SOLICITUD DE INSCRIPCIÓN EN REGISTRO DE DIPLOMAS DE FORMACIÓN DEPORTIVA
Nombre:______________ Apellidos: __________________________DNI: ___________

Domicilio:_______________________________________________________________
C.P:____________Municipio:_______________Provincia:_________________________
Teléfono(s):____________/___________Fax:_______________
Correo electrónico: ________________________________________
En nombre de la Federación de ___________________________________________

Con C.I.F: ________________
SOLICITA


El reconocimiento de la actividad de formación deportiva, así como la inscripción en el Registro de Diplomas de Formación Deportiva de la Comunidad Autónoma de la Región de Murcia de los diplomas correspondientes a los alumnos que se citan, de acuerdo con la documentación que se adjunta:
Denominación del curso:

Lugar de realización:

Fechas de inicio y fin de la actividad:

Fecha de presentación de la declaración responsable:

Relación alumnos:
	DNI
	NOMBRE Y APELLIDOS

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	


En . . . . . . . . . . . . . . . . . . , a . . . . . de . . . . . . . . . . . . . de 20 . . . .
EL PRESIDENTE DE LA FEDERACIÓN DE 

Fdo:            




Documentación a adjuntar a la solicitud:

Copia compulsada de los documentos de registro de la evaluación referidos en el artículo 19 de la Orden ECD/158/2014, de 5 de febrero: 

a) Acta de las pruebas de carácter específico.

b) Certificado académico del bloque común, expedido por centro docente público.

c) Expediente del alumno; D.N.I. y titulación de acceso.
d) Actas finales de las convocatorias ordinaria y extraordinaria.

e) Certificado del período de prácticas.

      f) Diploma

Existen modelos disponibles en formato Word en la web: http://deportes.carm.es
