Comite Modelo CURSOS DE ENTRENADORES

Nacional de

Entrenadores | CNE-20 | SOLICITUD DE TITULO DEFINITIVO — NIVEL I

Don/Dona. conD.N.I.n°

domiciliodo en

localidad C.P. provincia

y nacido el dia

EXPONE:

Que habiendo realizado el Curso Nacional de Entrenadores en

provincia de en la fecha y obteniendo la

calificacion de APTO, le fue concedido por el CNE el nUmero de entrenador

como figura en su credencial acreditativa, y una vez realizado el ano de prdcticas a partir de la fecha

de finalizacion del Curso.

SOLICITA:

Le sea expedido, a través de la Federacion Territorial de

el TITULO DE ENTRENADOR NACIONAL DE VOLEIBOL, y el carné correspondiente.

DOCUMENTACION ADJUNTA:

Credencial Acreditativa de la superacién del curso

Fotocopia de licencia federada durante la temporada

Escrito oficial del club o entidad certificando la realizacion de las prdcticas

Fotocopia del DNI

Dos fotografias tamano carné

Talén o transferencia(*) a nombre de la REAL FEDERACION ESPANOLA DE VOLEIBOL, por:

1) 30°- € (euros) si han transcurrido MENOS de TRES afos desde la finalizacion del Curso
2) 50°- € (euros) si han transcurrido MAS de TRES anos desde la finalizacién del Curso

(*)Codigo Cuenta Cliente: 0065 / 0100 / 18 / 0001426486
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SR. PRESIDENTE DEL COMITE NACIONAL DE ENTRENADORES DE LA RFEVB



