BOLETINDE MATRICULA
Nombre

Apellidos

Titulo

Profesion

Direccion

Calle

N°. Piso

Localidad CP
Teléfono /1

Correo electronico

EL CURSO MONOGRAFICO EN EL QUE REALIZA LA MATRICULA ES EL
N°

Para el curso I, I y III adjlntese al presente boletin copia del justificante de la
transferencia de 70 euros a la cuenta de

Caja Rural de Soria ES90 3017 0300 23 0000522623
Calle Mayor, 9 El Burgo de Osma
a favor del XXXVII Curso Universitario de Verano.
Remitase el presente boletin a:
“XXXVII Cursos Universitarios de Verano
Ayuntamiento
Plaza Mayor, 9
42300 EL BURGO DE OSMA (Soria)”.

O bien al correo electronico: santacatalinacursosdeverano@hotmail.com



