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- Rellene el texto en todas las partes sombreadas de este formulario - Ayuda F1
Para rellenar este formulario sin imprimir es necesario abrirlo con Word en un ordenador
Nombre: Apellidos:
Calle / Plaza:
Codigo Postal: Ciudad:
Provincia: E-mail:
Tel. movil: tel. fijo:
Tipo de silla de amazona y n® Vaquera: Inglesa:

Marca o Guarnicioneria:

Perfil de facebook URL :

www.facebook.com/nombre.apellido

Recibira toda la informacion de cursos, promociones, y asi como toda informacion relevante mediante
e-mail. Por favor, no se olvide de proporcionar un email valido.

;. Como conocio la Asociacion?

[] por Internet / Web / Foro [] me hablaron de ella
[[] viendo una exhibicién de AEMA [] en prensa / medios informativos
[] folleto / publicidad [] asisti a un curso / conferencia

[] Otro:

PAGO: 30 € cuotaanual de 2018
Ingreso en cuenta Asociacién Espafiola de Monta a la Amazona

IBAN ES30 3081 0302 4729 7328 8323

cccn® 3081 0302 47 2973288323 Titular: Asociacién Espafiola de Monta a la Amazona

ORDEN BANCARIA:
Banco o Caja:
Numero de cuenta:

los recibos que sean presentados por la Asociaciéon Espafiola de Monta a la Amazona

Fecha: Firma:

La cuota anual es vdlida hasta el 31 diciembre 2018

Una vez se formalice el pago de la cuota, recibira un nimero de inscripcion y el carnet que establece su condicién de socia.
Si desea domiciliar futuras cuotas, informenos de su n° de cuenta y al inicio de cada aiio se renovara autométicamente la cuota anual de socia de 30€, salvo comunicacion de renuncia por escrito.
l_il inf()rmaci(')n recogida en este f()rmulari() Sel‘i’l UtlllZA(ld exclusivumente pill'il l()S fines de ILI us()ciuci(’)n
_)’ puede ser m(x]iﬁcada o unula(la p()l‘ el tltuld.l' en Iil Sede S()L'iill de ILI Asociaci(’)n.

web: www.monta-amazona.com  email: aema.asociacion@gmail.com mv. 692 192777



