
 Sócio Proposto N.º 

Nome do Sócio Proposto

Residência

Localidade Código Postal -

Telefone Telemóvel

N.º B. I. N.º Contribuinte

E-MAIL: Data Nascimento: _______ /_______ /________

Morada de Cobrança: Localidade

Profissão Estado Civil N.º Pessoas Agregado Familiar

Carta/ATM
Semestre

Quota em euros € POR Cobrador
Anual

Secretaria

Colares, de de 20

O Sócio Proposto O Sócio Proponente

Foi aprovada em sessão de e registada no livro de

matrícula sob n.º 

Colares, de de 20

Autorizo que os meus dados pessoais sejam utilizados e mantidos em base de dados para fins da ficha da Associação até indicação em

contrário

Associação Humanitária de Bombeiros Voluntários de Colares

Modo 

Pagamento,

O Secretário da Direcção


