
 

TFC Grupo Futuro Desarrollo Educativo 2012 S.L – Avenida Isora Nº35, Edif. Isora Local 2, 

38680–Guía de Isora, Santa Cruz de Tenerife, Teléfono 922 793 268,  
E-mail: formacioncontinua@tfcanarias.es 

 

MATRÍCULA PARA CURSOS DE FORMACION  
 

TFC Grupo Futuro Desarrollo Educativo 2012 S.L 

Entidad organizadora de formación programada por la fundación tripartita para el 

empleo y el ministerio de trabajo e inmigración.  

   CURSO BONIFICADO                          CURSO PRIVADO 

                          

                         

                              

                          

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Conforme Alumno                        Conforme Empresa                               Conforme TFC Grupo Desarrollo Educativo 201  

_______________                      _________________                              ______________________________________ 

 
 Razón Social: _____________________________________________ C.I.F _____________________ 
 
 Dirección de envío del material: _______________________________________________________ 
 
 Localidad:__________________________ Provincia __________________________C.P:_________ 
                                                                 

 
Nombre: _________________________________ Apellido:_________________________________ 
 
D.N.I: _________________________Fecha de nacimiento: __________________ Sexo:__________ 
 

            Discapacidad:   Si            No                 Nº Inscripción en la S.S:  
 
Código de cuenta de cotización de la empresa para este trabajador:__________________________ 
 
Domicilio: _________________________________________________________________________ 
 
Población: __________________ Provincia: _______________________ C.P: ___________________ 
 
Horario laboral: _______________ Teléfono: _____________________ telf. Trabajo: ____________ 
 
Afectado / victima terrorismo:           Afectado/ victima violencia de género:          
Seguimiento del alumno:  Teléfono __________________ e- mail ____________________________ 

Nota: el trabajador no podrá ser autónomo y deberá estar de alta en la empresa al inicio del curso. 

 
Área Funcional           Categoría                        Nivel Académico               Grupo de Cotización   

 Dirección  Directivos  Sin estudios  Ingenieros y Licenciados  Subalternos 

 Mantenimiento  Mando intermedio  Primarios o EGB  Ingenieros técnicos y Ay. Tit.  Aux. Administrativo 

 Administración  Técnico  FP,BUB, Bachillerato  Jefe administrativos  Oficiales de 1ª y2ª 

 Producción  Cualificado  Diplomado  Ayudante no titulados   Oficiales de 3ª  

 Comercial  No Cualificado  Licenciado  Oficiales administrativo    No cualificados(+18) 

     Otros.     
 

Cursos solicitados:    1. _________________________________________________________________ 

      Catálogo: __________________________________________________________________________ 

Modalidad:                 Teleformación                    Presencial                  Mixto                                         

Horas del curso ______  AAFF: _____    GRUPO: _______  INCIO:_______________ FIN: ______________ 

Fecha de expedición: ____________ 
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TRABAJADOR 



 

TFC Grupo Futuro Desarrollo Educativo 2012 S.L – Avenida Isora Nº35, Edif. Isora Local 2, 

38680–Guía de Isora, Santa Cruz de Tenerife, Teléfono 922 793 268,  
E-mail: formacioncontinua@tfcanarias.es 

 

Orden de domiciliación de adeudo directo SEPA 

SEPA Direct Debit Mandate 

 

 
Referencia de la Orden de domiciliación_____________________________________________________________. 
 

Identificador del acreedor ______ES  660008 B76666742                                                                         . 
 
Nombre del acreedor 

                                 TFC GRUPO FUTURO DESARROLLO EDUCATIVO 2012 S.L.                         . 
Dirección 

__________AVENIDA ISORA Nº35, EDIFICIO ISORA. LOCAL Nº 2 ________________________________________ 
Código postal/ Población/ Provincia 

 38680- GUIA DE ISORA-SANTA CRUZ DE TENERIFE__________________________________________________________________ 

 
País 

                        ESPAÑA____________________________________________________________________________________________________________ 

 

 

 

Mediante la firma de esta orden de domiciliación, el deudor autoriza (A) al acreedor a enviar instrucciones a la entidad del deudor para adeudar su cuenta y (B) a 

la entidad para efectuar los adeudos en su cuenta siguiendo las instrucciones del acreedor. Como parte de sus derechos, el deudor se le está legitimado el 

reembolso por su entidad en los términos y condiciones del contrato suscrito con la misma.  La solicitud del reembolso deberá efectuarse dentro de las ocho 

semanas que siguen a la fecha de adeudo en cuenta. Su entidad financiera le puede informar de sus derechos.  

 

 

INFORMACION PARA EL COBRO DE LA FORMACIÓN 
DATOS BANCARIOS PARA EL COBRO DE IMPORTES POR SERVICIO DE FORMACION 

 

Nombre de la empresa ______________________________________CIF de la empresa: _________________ 

Nombre del trabajador______________________________________ DNI:_____________________________ 

Dirección de la empresa______________________________________________________________________ 

Provincia _________________   Código postal_____________  

 

Banco:  

IBAN D.C. Entidad: Oficina: D.C.: Nº de cuenta: 

                        

 

Mediante la firma del presente documento, la Empresa certifica que son ciertos los datos aportados en el mismo y que el importe de los cursos 

solicitados para formación de la empresa no se ha comprometido ni se comprometerá con ninguna otra entidad Organizadora.  

 

 

Firma y Sello del Representante legal de la Empresa.  

 

                                                                                                                                                        Fdo. ___________________________________________ 


