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         ASSOCIACIÓ AMICS DEL CAGANER







….    de    ……………….    de   ………
Nombre del titular…………………………………………………………………....………………
Dirección  …………………………..……………………………………………..……..……  nº  ……  
Localidad ……………………………………………….  Provincia ………..…..….   C.P.  ……..

Telefono:  
 Particular   ..............................   Trabajo  ………………….          

                      Movil          ..............................   Fax     ………………….

Email :  ……………………………………………………………………..
□   Para socios residentes en España (30 euros)
DOMICILIACIÓN BANCARIA:

Ruego carguen en mi cuenta bancaria nº  .………-…….….-…….-……………..………..      
(20 dígitos), los recibos que sean presentados por la Associació Amics del Caganer, 
a mi nombre ……………………………………………….  

o a nombre de .....................…………………………………...

FIRMA :
□  Para socios residentes fuera de España (35 euros)
La cuota anual debe pargarse por Transferencia Bancaria 
(Comisiones a cargo del ordenante)

Associació Amics del Caganer
Caixa de Catalunya  
Rambla Nova 39, 43003, Tarragona, ESPAÑA

IBAN:   ES70 2013 0031 8702 0104 2068



Rogamos nos devuelvan el formulario debidamente cumplimentado a la dirección:
info@amicsdelcaganer.cat
