ALTA DE NUEVO SOCIO
Una vez cumplimentado este formulario, se enviará firmado por correo electrónico a la dirección secretario@astoll.es o se entregará en mano a cualquier miembro de la Junta Directiva.
[image: image1.png]2
%QS'“A ASOC/

4?
e C.
O\
< A >
= o
Z M
<
= (%
REs! e
% STOLL />,°
+ A 3

6
077lwo1_ oW



[image: image2.png]>4 C/ Caleros, N° 24, 06900 — Llerena
@ 600 611 187 - 924 871 208
astoll@astoll.es

http://astoll.es





DATOS PERSONALES
	Nombre:
	


	1º Apellido:
	


	2º Apellido:
	


	Nº DNI:
	
	Fecha de Nacimiento:
	


	Domicilio:
	


	C.P.:
	


	Población:
	


	Provincia:
	


	Teléfono:
	


	email:
	


DATOS BANCARIOS
	Entidad:
	


	C. IBAN (22 dígitos):
	ES
	
	
	
	
	


                    En                                     a          de            201                
Firmado:
¡¡AVISO LEGAL!!: La firma de este documento implica HABER LEIDO Y ACEPTADO  el documento: “EL CONSENTIMIENTO EXPRESO DEL SOCIO” (podéis leerlo/descargarlo haciendo clic en ESTE ENLACE), en  aras a dar cumplimiento al Reglamento (UE) 2016/679 del Parlamento Europeo y del Consejo, de 27 de abril de 2016, relativo a la protección de las personas físicas en lo que respecta al tratamiento de datos personales y a la libre circulación de estos datos, y siguiendo las Recomendaciones e Instrucciones emitidas por la Agencia Española de Protección de Datos. 


