BUTLLETI DE COL-LABORACIO

Dades personals

Nom i cognoms

NIF

Data de naixement

Adreca

Poblaci6

Teléfon

Correu electronic

Quota de soci/socia

Quota voluntaria (€)

Forma de pagament

(Marcar amb una X) Anual .......... Semestral ......... Trimestral ........

Numero de compte
(20 digits)

Col-laboracié puntual

Import (€)

.......................... e de e de 20.. Signatura



