BOLETIN DE INSCRIPCION
CURSO MANIPULACION FASCIAL®
METODO STECCO - NIVEL Il
CONVOCATORIA TENERIFE

Nombre y apellidos D.N.I.
Direccidn C. Postal
Poblacién Provincia
Teléfono fijo Movil
E-mail

N° colegiado Colegio

e Curso dirigido exclusivamente a fisioterapeutas

¢ La inscripcidn al curso implica la aceptacion de la normativa reguladora de dicho curso.

¢ Es obligatorio indicar el correo electrénico para las sucesivas comunicaciones.

® Debe remitir el boletin rellenado junto con el resguardo de ingreso al siguiente correo : manipulacionfascial@gmail.com
¢ El curso se realizard en Hotel Escuela (Avda. San Sebastian, 152 - Santa Cruz de Tenerife)

¢ El pago podra ser fraccionado con una primera cuota de 350€ en la inscripcidn y una segunda cuota del importe restante
que serd abonada 15 dias antes del inicio del curso.

¢ | as fechas de celebracién son las siguientes : 1°" seminario: 12, 13y 14 Enero 2018

2° seminario: 19, 20y 21 Enero 2018

¢ Cuenta de ingreso (IBAN): ES05 0182 0138 0302 0157 6021 (BBVA)

Fecha: Firma:

A efectos de lo dispuesto en la Ley Orgdnica 15/1999 de 13 de Diciembre de Proteccién de Datos de Caracter Personal, le informamos que los
datos que nos ha facilitado seran incorporados a un fichero, con la finalidad de registrar los diplomas del curso, para control interno, gestién y
administracion del curso, validacién y acreditacién. Le informamos que puede ejercitar los derechos de acceso, rectificacién, cancelacién y
oposicién mediante una comunicacién escrita a Fisio&Terapias, sito en la C/ Alberola, 51, Entresuelo, 03007, Alicante, o bien mediante correo
electrénico a: manipulacionfascial@gmail.com.



