CENTRE D'ESTUDIS
SANT JUSTENCS

Centre d’Estudis Santjustencs

Sol-licitud:

El/la sotasignant del present escrit demana siguaiég/a com a soci/a d€lentre d’Estudis
Santjustencs accepta pagar la quota anual vigent .

Les meves dades personals son les seguents:
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Codi Postal: .......cccoovvviniiennnnnn

(0] o] £= 1o [0 TR
Telefon fiX: .o e, MODIL: e,
E-mail: oo,

Data naiXement: ........coooevviiiiiiiiieiiiimenme e, LIOC: e

Sant Just Desvern, a .......... A e, de .o,

Signatura

En compliment del que disposa l'article 5 de la Llei Organica 15/1999, del 13 de desembre, de protecci6 de dades de caracter personal, el
Centre d'Estudis informa que aquestes dades son tractades de manera confidencial pel responsable del nostre fitxer amb la finalitat de
gestionar i de fer-te arribar informacio.

Domiciliacié bancaria del pagament de les quotes HEentre d’Estudis Santjustencs

(Per lliurar a I'entitat bancaria)

Senyors:

Per la present prego facin efectiu fins a nou aeientra el meu compte corrent/llibreta que tinc
amb vostes, els rebuts de les quotes anuals dgeegresentara Elentre d’Estudis Santjustencs

Moltes gracies.

NOM I SOCIHA: .ottt e
Nom del titular del COMPLE: ......ovvviiiii e
Nom de I'entitat DANCATIA: ..ot
Adreca de I'entitat DANCAIIA ........ooiiiiiiiiin e
Poblacio de I'entitat banCaria: .........cccooieveeviiiiiiiieeeee, CP. e

Codi del compte corrent (IBAN): ....ouuueeeeiie ettt eeeeee e enaanees

(si us plau, poseu els 24 digits)

Sant Just Desvern, a .......... A e de .o,

Signatura del titular



