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ASOCIACION DE EMPRESAS DE 1RO
¥ SUS IECNOLOGIAS

HOJA DE INSCRIPCION AL CURSO:
Remitir al c.e.: aefytinfo@aefyt.es

* DISENO DE SUPERMERCADOS (muebles)”

Lunes 13 de Enero de 2025
Martes 11 de Febrero de 2025

NOMBRE Y APELLIDOS (del alUmNO): ....cvoiieiicc et

CARGO EN LA EMPRESA: ... oo

DATOS DE LA EMPRESA:
DIRECCION: oo e e e e s e e e e et et e e et e e s e e et e et e e e e et e es e e ereereeseaeeeann
TELEFONO: oo, = G

CORREO ELECTRONICO.
e Empresa:
e Alumno (imprescindible):

CIF DE LA EMPRESA: ..o e
NOMBRE Y APELLIDOS DEL RESPONSABLE DE LA AUTORIZACION DE

ASISTENCIA DEL INSCRITO: ..o

Se acompafia el comprobante de haber efectuado el ingreso o transferencia a la cuenta de AEFYT por(™:

- El importe de la reserva o preinscripcién al curso (20%) O
- El importe total de inscripcion al curso O
- Asi como el justificante acreditativo que la persona
inscrita pertenece a la plantilla de la empresa. O
FECHA DE SOLICITUD:

™ Los importes del curso los puede consultar en el apartado de informacion general del diptico informativo




