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    Restaurante Andrés Laredo
   C/ San Alonso de Orozco no 3

            D P 41003 Sevilla
SOLICITUD DE INSCRIPCION
APELLIDOS……………………………………………………………………    NOMBRE…………………………………….
DOMICILIO ................................................................................................. POBLACIÓN.................................................

PROVINCIA..................  CP. ..............  TELEF................................  MOVIL............................  DNI .............................
FECHA NACIMIENTO ……/……/……  LUGAR........................................................ PROVINCIA....................................

PROFESIÓN.....................................................   E-mail:  .................................................................................................

CÓNYUGE...............................................................................................     D.N.I. ...........................................................

LUGAR NACIMIENTO..............................................................................   PROVINCIA...................................................
HIJOS 

1º ………………………………….  DNI ………………………… Nació ....../…/………  Lugar …………………………….

2º ………………………………….  DNI ………………………… Nació ....../…/………  Lugar …………………..……..…..

3º ………………………………….  DNI ………………………… Nació ....../…/………  Lugar ……………………………..

Conforme me pediste, te remito nombres y direcciones de los cargos de la Junta que de forma jerárquica tienen competencias en la materia relacionada con el Encuentro que se va a organizar en Sevilla de Casas Regionales:
NIETOS

1º ………………………………………...  DNI ………………………… Nació …/…/………  Lugar ………………………..

2º ……………………………………..….  DNI ………………………… Nació …/…./………  Lugar ………………………..

3º …………………………………..…….  DNI ………………………… Nació …/…./………  Lugar ………………………..

CUOTA:  Mensualidad: 5,00 € (15 € AL TRIMESTRE, que preferentemente se cobran por banco, si es en efectivo pidiendo cita al Tesorero D. José Menéndez Cardo teléfono 655 579 132)                
SOLICITA, ser socio de la Casa de Castilla y León en Sevilla, comprometiéndose al abono de la cuota y mensualidades correspondientes y a la aceptación íntegra de los Estatutos.

Sevilla, .......... de .......................................de ..............

        Firma:

DOMICILIACION BANCARIA

BANCO ............................................................................................................................................................................

DIRECCIÓN ....................................................................................POBLACIÓN ...........................................................

Nº. CUENTA   ...............................................................................   (20 Dígitos)

