A.P.I.A.

Asociación de Profesores de Informática de Aragón
Imprime este formulario, comprueba que los datos que figuran en él  son correctos, y complétalo con mayúsculas. Firma los dos cuerpos y envíalo por correo postal a:

Asociación de Profesores de Informática de Aragón - A.P.I.A.

I.E.S. Pablo Serrano - Departamento de Informática

C/ Batalla de Lepanto s/n        50002 -Zaragoza

Solicitud de afiliación
Datos personales         





      
Apellidos:

Nombre :
NIF:

Dirección: 

Localidad : 
Código Postal:

Teléfonos:

Dirección e-mail:

Datos profesionales

Cuerpo :                                               N.R.P.:

Situación Administrativa:
Antigüedad u oposición:

Centro de trabajo:
Localidad:


Domiciliación bancaria


Estimados Sres., ruego que a partir de la fecha de la presente y hasta nuevo aviso, abonen con cargo a mi cuenta las cuotas que les presenten al cobro, de la Asociación de Profesores de Informática de Aragón - A.P.I.A.  

Banco/Caja de ahorros:.................………..........................................................................


Código cuenta 

Apellidos:

Nombre :
NIF:

Dirección: 

Localidad : 
Código Postal:

Número de Cuenta





Oficina





Entidad





D.C.





 Fecha:





 Firma:





 Fecha:





 Firma:














