
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

DATOS DEL CURSO – MATRÍCULA (Táchese con una X lo que proceda). 

 

CURSO MONITOR DE TIEMPO LIBRE  

CURSO COORDINADOR DE TIEMPO LIBRE  

ESPECIALIDAD CAMPOS DE TRABAJO  

ESPECIALIDAD JOVENES CON 
NECESIDADES ESPECIALES 

 

MONOGRÁFICO (Indicar nombre del mismo):  

FECHAS DE REALIZACIÓN:  

FECHA DE MATRICULA:  

ACEPTO TODAS LAS CONDICIONES 
GENERALES Y DE FORMACIÓN 

 

 

DATOS PERSONALES DEL ALUMNO/A 
 

NOMBRE  

APELLIDOS  

D.N.I.  

DIRECCIÓN (Calle, nº, piso, letra).  

POBLACIÓN  

C.P.  

FECHA DE NACIMIENTO (+18)  

TELÉFONO (fijo + móvil)  

E-MAIL(mayúsculas)  

CARNET DE CONDUCIR/COCHE  

 

DATOS ACADÉMICOS 
 

 
ESTUDIAS O HAS ESTUDIADO: 
(Requisito mínimo graduado escolar o E.S.O.) 
 
 

 

OTROS ESTUDIOS/DIPLOMAS 
(IDIOMAS,MUSICA,CURSOS…) 

 

 

EXPERIENCIA EN EL TIEMPO LIBRE 
 

 
PERTENECES A ALGUNA ASOCIACIÓN Ó 
CENTRO DE OCIO Y TIEMPO LIBRE. ¿CUÁL? 
 

 

 
CURSOS REALIZADOS DE OCIO Y TIEMPO 
LIBRE 
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FOTO 

FICHA  INSCRIPCIÓN  CURSOS  DE  FORMACIÓN 
 



 

 
EXPERIENCIA EN EL CAMPO DE OCIO Y 
TIEMPO LIBRE. (Como Monitor y/o 
participante). 
 
 

 

 

OTROS DATOS 
 

TRANSPORTE AL CURSO: me llevan y tengo 
sitio para  alguien más, me llevan pero no tengo 
sitio, voy con coche y tengo sitio, no tengo 
como ir…. 

 

MODELO  FECHAS Y LUGAR DE PRACTICAS 
en caso de que pertenezcas a algún club o 
conozcas ya dónde hacerlas 
 
 
 
 

 

¿CÓMO TE HAS ENTERADO DEL CURSO? 
 

 

¿POR QUÉ QUIERES HACER EL CURSO? 
 
 
 

 

 
INTERES POR ALGUN OTRO CURSO 

 
 
 
 

 
GUSTOS, HOBBIES ,AFICIONES,(que sepas y 
suelas hacer) ejm:deportes practicadosetc.. 

 
 
 
 
 

 
OBSERVACIONES 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

 
 

 
 
 
A CUMPLIMENTAR POR PINPOIL 
 

FOTO  

PAGO  

DNI  

DOCUMENTACIÓN  

CURRICULUM  

OTROS (Indicar)   



 


