BOLETÍN DE INSCRIPCIÓN SOCI@ DE SARE

DATOS PERSONALES:

Nombre:                                         Apellidos (2):   

DNI:                                    Dirección: 

Población:                    C.P:               Teléfono: 

OTROS DATOS: 

Nº Móvil:                             E-mail: 

PARTICIPACIÓN

Deseo recibir información de la asociación                SI       NO

(boletín, correspondencia, etc)


Deseo participar en las asambleas u otras                SI       NO

reuniones de interés

CUOTA ANUAL:

· 20,00 € anuales


· 30,00 € anuales


· 50,00 € anuales


· Otra cantidad:

  ______________ €

Nº de cuenta (20 dígitos): 

Firma:






Fecha:    

