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          Instituição  FORMCHECKBOX 
           Individual  FORMCHECKBOX 
       
Nome completo:  _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ 
Data de Nascimento (dd/mm/aaaa): _ _ _ /_ _ _/_ _ _ _

Nº de Bilhete de Identidade: _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ NIF: _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ 
Morada:  _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ 

Localidade:  _ _ _  _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _  _ _ _       Código Postal: _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ 

Nº de Telemóvel: _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _                     Nº de Telefone: _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ 

Email: _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ __ _ 

Profissão/Ocupação: _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _
Indique o nome do sócio que o convidou a juntar-se a esta causa: _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ 

DONATIVOS
Conta da A PAR no Banco Barclays do Lumiar, com o NIB: 003201140020052287543. 

A Cota de Sócio é de 30€ ou de 15€ (para jovens até aos 26 anos) anuais. Para Instituições o valor da cota é de 100 €. Na caixa seguinte, indicar o valor a pagar e a data em que fizer ou pagamento ou a transferência.

	2011
Valor:  _ _ _ _ _ _       Data:    _ _ _ _ _ _ 
	2012
Valor:  _ _ _ _ _ _       Data:    _ _ _ _ _ _
	2013
Valor:  _ _ _ _ _ _       Data:    _ _ _ _ _ _



  Assinatura do Presidente               

______________________

  Assinatura do Tesoureiro

______________________  
Assinatura do Presidente               

______________________

  Assinatura do Tesoureiro

______________________     


  Assinatura do Presidente               

______________________

  Assinatura do Tesoureiro

______________________     

OUTROS DONATIVOS

_ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ __ _ _ _ __ 

(Caso deseje fazer algum donativo para a Associação A PAR, indique o valor e proceda ao pagamento. Teremos todo o gosto em enviar-lhe uma Declaração ao abrigo da Lei do Mecenato - Lei nº26/2004, de 8 de Julho – válida para efeitos fiscais)
Nº sócio: 











