FORMULARI

DADES PERSONALES

eeeeee
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1‘ Nom:
\
|}1 Cognoms:

Data de Naixament:

—

Poblaci6 de Naixament:
TSI:
DNI:

TSI - Tar

ADRECA PERSONAL

1‘ Adreca:
|
| Codi postal:

W )

Poblaci6:

Pronvincia:

DADES DE CONTACTE

e

| Movil:
|
)

|

DADES MEDIQUES

:‘ Té alguna al-lergia?
‘D Si D No, quina?

!

Ha partit 0 pateix alguna malaltia important?
Si No, quina?

Altres (Vegetaria, vega,...):

—

OBSERVACIONS

i

L -
Noémes omplir si és menor d’edat

Nom de pare i mare o tutor:

Movil de contacte: (pare, mare o tutor):
Observacions:

Autoritzacié a la participacié del menor a la

TROBADA DE JOVES SORDS DE
CATALUNYA

Firma / Signatura




