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SOLICITUD PARA-HACERSE-SOCIO/A-
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Los siguientes datos son para el archivo de la Asociacidn y es compromiso de la misma no facilitar estos
datos a nadie. Si en algin momento, se quiere dar de baja como socio/a, nada mas ha de comunicarlo por
escrito (carta o e-mail a assoacav@gmail.com) y sus datos seran borrados definitivamente de
nuestro archivo.

NOMBRE Y APELLIDOS:
DIRECCION: (En Vilafamés):

(si no es residente):
TELEFONOS DE CONTACTO:
E-MAIL:

¢Cémo prefiere las comunicaciones?

carta, e-mail, telefonicamente (sefiale la opcidn)

COND.NLL: e ,

SOLICITA que a partir de enero de 2013 y hasta nueva orden, atiendan los recibos en concepto
de CUOTA ANUAL (20 €) que presenta para el cobro la ASOCIACION DE AMIGOS DEL
CASCO ANTIGUO DE VILAFAMES.

Siendo la cuenta de domiciliacion:

ENTIDAD OFICINA D.C. NUM. CUENTA

Vilafamés, a ........ ettt e e e rr e de 2013
Firma: .o

Presentar esta solicitud a Sara Benages en el Hotel El Rullo (Vilafamés).
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