FICHA DE INSCRICAO DE SOCIO
DRAGOES MARCOENSES

N2 DE IDENTIFICACAO CIVIL:

DATA DE VALIDADE: / /

SOCIO DO FCP: [ISIM [JNAO

Ne DE SOCIO:

ASSINATURA:

NOME:

MORADA:

LOCALIDADE:

CODIGO POSTAL: (1] LI

ESTADO CIVIL: SEXO:[IM[JF DATA DE NASCIMENTO: / /

TELEFONE: (1] OO0 TELEMOVEL: (I OO0

E-MAIL:

HABILITACOES LITERARIAS: PROFISSAO:

NIF: e

NIB: L e e e e e e e e e e e e

OBSERVACOES:

A PREENCHER PELA DIREGAO:

N° DE SOCIO ATRIBUIDO: JOIA DE INSCRICAO: €

QUOTA MENSAL: €

A DIRECAO




