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	FORMULARIO DE INSCRIPCIÓN

	ASOCIACIÓN AMIGOS DE LA ALCAZABA DE ALMERÍA


Nombre y apellidos
N.I.F.



               Fecha de nacimiento

	
	
	


Dirección







   

	


Código postal


           Localidad


  Provincia

	
	
	
	
	


Teléfono fijo

     
         Teléfono móvil 

  Profesión
	
	
	
	
	


Correo electrónico
	


	
	Socio NORMAL (20 euros semestrales, enero y julio)

	
	Socio FAMILIAR (5 euros) del socio titular numero

	
	Socio JOVEN (5 euros), para menores de 25 años

	


DATOS BANCARIOS

	Nombre del titular
	

	NIF
	
	
	

	ENTIDAD BANCARIA
	

	Dirección
	

	Localidad
	

	Entidad
	
	Oficina
	
	DC
	
	Cuenta corriente

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


DATOS DE OTROS MIEMBROS FAMILIARES 
(que conviven en el mismo domicilio) y que desean inscribirse como asociados/as)
1. Nombre y apellidos

N.I.F.



Fecha nacimiento


Profesión

	
	
	
	
	


2. Nombre y apellidos

N.I.F.



Fecha nacimiento


Profesión

	
	
	
	
	


3. Nombre y apellidos

N.I.F.



Fecha nacimiento


Profesión

	
	
	
	
	



