
 
SOLICITUD DE INGRESO 

 

APELLIDOS………………………………………….………………….NOMBRE…………………...…………….........……….. 

NACIDO 

EN……………………………………………………………...PROVINCIA………………………………………………………….... 

DIA DE NACIMIENTO…………………………….....RESIDENTE 

EN……………………………………………..............……………..DP………………………….... 

CALLE………………………………………………………………………………………Nº………….PISO…………LETRA……… 

TELEFONO……………………………………………………………………….DNI…………………………………………………… 

CORREO ELECTRONICO………………………………………………………………………………………………………………. 

EN TRES CANTOS…………………………………DE…………………………………………………..DE 201 

 

FIRMA 

 

 

 

DOMICILIACIÓN BANCARIA 

Muy Sres. Míos, 

Con cargo a la cuenta indicada y hasta nuevo aviso, sírvanse atender esta domiciliación de los 

recibos de la ASOCIACIÓN AIRES DE ASTURIAS DE TRES CANTOS. 

NOMBRE                                                APELLIDOS 
 
DIRECCION 

 

ENTIDAD DE CRÉDITO 
 
DIRECCIÓN 

 

CÓDIGO CUENTA CLIENTE 

Entidad  Oficina  DC  Número de cuenta 

                                       

 

Firmado: 


