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Asociacion Asturiana
de SCCIOLGBIN

Adolfo G. Posada
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APELLIDOS……………………………………………………………………………………………………………………….……………………….
NOMBRE........................................................................DNI................................................. ………………………
DOMICILIO....................................................................................................................... ..............................
POBLACIÓN...................................CP...........................TELÉFONO.......................................……………………….
EMAIL……………………………………………………………………………………………………………………………….........................
TITULACIÓN ACADÉMICA…………………………………………………………………………………………………………………………
PROFESIÓN...................................................................................................................................................
CENTRO DE TRABAJO....................................................................................................................................
DIRECCIÓN....................................................................................................................................................
TELÉFONO.................................……………………………………………………………………………… ………………………………
POBLACIÓN........................................CP............................

Deseo que a partir de esta fecha el recibo de la cuota de la AAS le sea remitido para su cobro a las entidades bancarias que a continuación se indican:
BANCO.................................................................................................................................
AGENCIA...............................................................................................................................
CALLE...................................................................................................................................
LOCALIDAD...........................................................................................................................
C/C o LIB. DE AHORROS Nº 

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


..............................................de...................................de..............

FIRMA:
	


ORDEN DE PAGO PARA ENVIAR AL BANCO
BANCO.................................................................................................................................
AGENCIA..............................................................................................................................
CALLE...................................................................................................................................
LOCALIDAD...........................................................................................................................
Muy Sres. míos: Les ruego se sirvan efectuar contra mi c/c o Lib. de Ahorros núm. ..................................................... el abono del recibo de la Asociación Asturiana de Sociología Adolfo G. Posada por un importe
ANUAL DE 50 EUROS
Realizándolo a su presentación hasta nueva orden

..............................................de....................................de..............
FIRMA: D./Dª........................................................................................................................
DOMICILIO...........................................................................................................................
LOCALIDAD...........................................................................................................................
