@ Real Federacion Espaiiola de Voleibol

J rreve SUPERVISION Y TECNIFICACION DE DEPORTISTAS
el VOLEY PLAYA Foto
I

FICHA DE PROPUESTA

DATOS PERSONALES:

NOMBRE | APELLIDOS |DNI N2
Fecha de Nacimiento | Teléfono | |E»mai|

DOMICILIO Ne | |Piso
LOCALIDAD C. Postal | IProvincia

Nombre de los padres: |

Breve Curriculum Deportivo (club, afios de practica deportiva, campeonatos y clasificaciones, etc):

Datos médicos de interés (lesiones, enfermedades, alergias...):

Persona que avala y recomienda al deportista (nombre, entidad y funcion):

Informe:

DATOS ANTROPOMETRICOS Ha participado en jornadas anteriores? Si

Talla Peso Alc. 1 mano Enverg. éSolicita alojarse en la residencia? (tachese lo .

Sl
que NO proceda)

Lugar y fecha de la firma:

Firma del deportista Padre/ Madre/ Tutor (menores de edad) Firma recomendacién
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