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ENVIAR EL FORMULARIO CUMPLIMENTADO A formacion@feboxeo.es 

ANTES DEL 12 DE ABRIL DE 2024 

 

 

FORMULARIO INSCRIPCIÓN AL CURSO DE TÉCNICO DE BOXEO NIVEL II 

NOMBRE  

APELLIDOS  

DNI  

FECHA DE N.  LUGAR DE N.  

DIRECCIÓN  

MUNICIPIO  

PROVINCIA  

TELÉFONO/S  

EMAIL  

 

Fdo.  

 

 

 

DOCUMENTACIÓN A ADJUNTAR A LA PRESENTE: 

• Fotocopia del DNI 

• Fotocopia compulsada del Diploma / Certificado Entrenador Boxeo Nivel I. 

• Certificado médico oficial (original) que acredite no padecer impedimento 

alguno para la actividad física. 

• Licencia Nacional del año en curso (se comprobará por la RFEBox). 

• Justificante del ingreso de la cuantía de reserva de la plaza. 

 

Los datos personales recogidos para la tramitación de la Actividad de Formación Deportiva 

(AFD), serán tratados conforme a la Ley Orgánica 15/1999, de 13 de diciembre, de Protección 

de Datos de Carácter Personal. Su finalidad es la tramitación de su solicitud y sus datos no 

serán cedidos ni usados para otro fin. El responsable de este fichero es: Federación Española 

de Boxeo, ante la cual podrá ejercitar, debidamente acreditado, los derechos de acceso, 

rectificación, cancelación y oposición de sus datos personales, dirigiendo su petición a C/ 

Ferraz 16, 1º dcha. 28008 Madrid, feboxeo@feboxeo.es 
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