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LLUUGGAARR: 
 
  
 En Federación en el propio Campo de Tiro  C/ Kelsen S/N Carretera de 

Colmenar Viejo Salida 15, Cantoblanco ( junto a la Universidad Autónoma), 

28049 Madrid, en horario: 

- Lunes a Jueves de 8,30 a 14,30 horas 

- Viernes de 9,00 a 14,00 horas 

 

En el periodo del 1 de Junio al 30 de Septiembre, el horario será 

           Lunes a Viernes de 9:00 a 14:00 horas. Del 15 al 31 de Agosto cerrado 

 

- Sábados: 10,00 a 14,30 y de 15,30 a 18,00 horas  

- Domingos: 10,00 a 14,30 horas 

Excepto en el periodo del 26 de Julio al 6 de Septiembre de 2014. 

 

 
 
PPOORR  CCOORRRREEOO::  
  
La documentación indicada debe remitirse a esta federación adjuntando el 

resguardo de ingreso de la cantidad correspondiente en la cuenta: 

 

 BANCO SANTANDER ES71-0049-1117-50-2610423424 

 

A través del correo electrónico (administracion@fmto.net) o por correo 

ordinario. 

 

PARA LOS FEDERADOS PROCEDENTES DE OTRAS COMUNIDADES 

DEBERAN ADJUNTAR CERTIFICADO ORIGINAL DE LA FEDERACION 

TERRITORIAL O 

COPIA DE LAS LICENCIA TERRITORIAL DE LOS DOS AÑOS ANTERIORES. 


