
Calle  /  Nº  /  Escalera - Portal  /  Piso  /  Puerta

Código Postal  /   Localidad Provincia

TLF Casa

Nombre Apellidos

1 pago anual por el importe total.

2 pagos semestrales de ________ !

4 pagos trimestrales de  ________ !

12 pagos mensuales de ________ !

Año / Mes AltaDNI

Dirección de correo electrónico 1

FORMULARIO DE ADHESIÓN PARA NUEVOS SOCIOS

TLF Móvil

SOCIOS

mediante domiciliación bancaria en la entidad
(BANCO O CAJA)

en la C/C Nº

Deseo contribuir con la asociación mediante el pago de una cuota anual de

que será abonada según una de las siguientes opciones (a elegir)

FIRMA:

Señalar si es un chalet o vivienda unifamiliar

FECHA:

TLF Trabajo TLF Otro

www.padeladaptado.com 
padeladaptado@gmail.com 

Tlf :690600982

!

Dirección de correo electrónico 2

DATOS PERSONALES

APORTACIÓN ECONÓMICA
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Autorizo a que mis datos sean incluidos en el fichero automatizado confidencial que la ASOCIACIÓN PADEL PARA TODOS tiene dado de alta en la AEPD, para cualquier
gestión o comunicación que la ASOCIACIÓN PADEL PARATODOS deba realizar o deba enviarme. En el momento que lo desee podré acceder a ellos, rectificarlos,
oponerme a ellos o cancelarlos, comunicándolo expresamente a la secretaría de la ASOCIACIÓN PADEL PARA TODOS, sita en C/ García Paredes, 52, 7º E, o por medio
de un correo-e a la dirección padeladaptado@gmail.com, según la Ley Orgánica 15/1999, de 12 de diciembre.

IBAN


