AGUILAS
CIF: G-73627069

SOLICITUD DE SOCIO

NOMBRE . APELLIDOS:|

DIRECCION: | C.P; |
LOCALIDAD! | PROVINCIA;, |
DNI; | FECHA DE NACIMIENTO; |
TELEFONO: | |

N° de cuenta del club para ingresos directos de cuotas: ES78/3058/0231/87/2720010477

Nombre y apellidos del Padre o Tutor que autoriza al deportista (MENORES DE 18 ANOS)

NOMBRE Y APELLIDOS: | |

DIRECCION C.P] |

LOCALIDAD: | ' PROVINCIA: | |

DNI{ |

( El deportista firmante declara saber nadar )

Los socios se comprometen a pagar las cuotas establecidas por el club y a respetar
las normas

vigentes establecidas en los estatutos.

Firma del Solicitante
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