                          
[image: ]SOLICITUD DE TITULACIÓN 
COMO FORMADOR DE PROFERORES DE YOGA DE LA
ASOCIACIÓN ESPAÑOLA DE PRACTICANTES DE YOGA                         

Nombre 	
Fecha de nacimiento 	 Lugar 	
Estado Civil 	…….     DNI 	……………….
Domicilio 	
Teléfono 	
Fecha de inscripción como profesor de la AEPY 	
TRABAJO COMO PROFESOR DURANTE LOS ÚLTIMOS 5 AÑOS:
- N° de horas promedio por semana: 	

- Lugar o lugares donde ha trabajado 	
........................................................................................................ ........................................................................................................

          - Adjuntar justificantes, si los tiene.


Fecha y firma,
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