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* Ficha de inscricao de Socio/a *

Sé6cio/a n°
Data de admissao : /]
Nome ;
Data de nascimento : / / B.I. n© de / / Arq.
Morada : em - -
Tel. m Fax
E.mail : ; Skype :
* Situacao profissional : : Entidade :
* Delegacao da ACA a que deseja pertencer :
* Valor da sua contribuigao : € ; Pagamento : Anual Semestral outro

~Valor minimo da quota anual : 24€ ; Donativos dedutiveis em sede de IRS~
* Meio de pagamento :
- Ordem de transferéncia bancaria (abaixo) ;
- Transferéncia via Multibanco : ver no site da ACA o NIB da Delegacdo escolhida.
Caso opte por esta opgao, junte, pf, o talao

respectivo a esta “Ficha de Inscrigao”.

- Outro meio : cheque n©° Banco Numerario :
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~ Ordem de transferéncia bancaria ~

Ao Banco agradeco o favor de transferirem da
minha conta n. , anualmente nesta data ou semestralmente, a
quantia de € ( ) para a conta da
Delegacao da ACA - Associacdao Coracao Amarelo de com o seguinte
NIB , para pagamento da minha quota.
[/
Ass.

NB. Ficha a enviar a Delegacao escolhida



