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CIRCULAR Nº 4 DE FECHA 10 DE ENERO DE 2017 

 

ASUNTO: ENTRENAMIENTO DE WU SHU         
        METRO: Ciudad Universitaria, Línea 6 

LUGAR:  Pabellón Múltiple del C.S.D. – Avda. de Martín Fierro s/nº - MADRID 

           BUS: 46 

FECHA:  Sábado 21 de enero de 2017 

HORARIO:  de 16:00 a 20:00 horas 

 

 Convocamos a los practicantes de Wu-Shu con licencia en vigor de la presente temporada 
2016-2017, a participar en este entrenamiento que se celebrará en la fecha arriba indicada, con los 
integrantes de los Equipos de Madrid y Nacional de Wu-Shu. 

Este entreno será impartido por los siguientes Profesores: 

 

 D. Rafael Casala Donoso 
 D. Javier Herraiz Jiménez 
 D. David Wael Jarrah Prudencio 

 

REQUISITOS: Antes del comienzo del entrenamiento, se deberá entregar el Documento Deportivo con la 
licencia en vigor debiendo llevar los sellos kyus correspondientes a su grado, firmados por su profesor 
cuando proceda, con el fin de realizar el visado y control de documentación.  

 

INSCRIPCIÓN: Se deberá rellenar la hoja de inscripción adjunta y enviarla por mail a 
escuela@fmjudo.net o por fax al 91.616.69.59 siendo el último día el miércoles 18 de enero. 

  

 

Escuela Federativa 
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HOJA DE INSCRIPCIÓN 
 

ENTRENAMIENTO DE WU-SHU 
 
D.:  

 

con domicilio en C/  C.P.  

 

Población  Provincia  

 

NIF  Fecha de nacimiento  Tfno.:  

 

Móvil:  e.mail:  

 
Club de Wu Shu:  CNR (Código Nacional Rfejyda)  
 
Licencia federativa:  Fecha:  

 
 

Deseo ser inscrito en el entrenamiento de Wu Shu, a celebrarse en la fecha:_________________________ 
 
 

 Para ello remito al fax: 91 616.69.59 ó al correo electrónico: escuela@fmjudo.net la hoja de 
inscripción  y el Visto Bueno de mi Federación Autonómica (cuando proceda).  

 
 
 
 

En_________________, a______, de___________________2017 
 
 

Vº Bº Federación                                           Firma:                  
 
 
 
 
 

“ En cumplimiento de lo previsto en la Ley Orgánica 15/1999 de 13 de diciembre de Protección de Datos de Carácter Personal, le comunicamos que los datos 
que nos ha facilitado, constan en un fichero de titularidad de Federación Madrileña de Judo y Deportes Asociados a los efectos de mantener el contacto con 
Ud. Si quiere saber qué información disponemos de Ud, modificarla o en su caso, cancelarla, puede hacerlo en la siguiente dirección Calle León, 59 - 28670 
Villaviciosa de Odón." 

 


