
 
  

 
 
 
 
 
 
 
 

1er titular> 23 anys 
Data d’alta:      /      / 
Primer Cognom:     Segon cognom:    Nom:  
Data de naixement:       /      /    Natural de:     Nacionalitat:  
DNI/NIF/CIF núm.:     Adreça:    
Localitat:      Codi:   
Tel. Particular:      Mòbil:      Tel. Professió:  
Professió:      Empresa:     e-mail:  

   Banc/Caixa:     Club (en efectiu):  
 
  

        (codi entitat)               ( codi oficina)                   (digit control)    (numero de compte) 

 
Tipus de pagament:   mensual  trimestral       semestral            anual  
 

2on titular> 23 anys 
Data d’alta:      /      / 
Primer Cognom:     Segon cognom:    Nom:  
Data de naixement:       /      /    Natural de:     Nacionalitat:  
DNI/NIF/CIF núm.:     Adreça:    
Localitat:      Codi:  
Tel. Particular:      Mòbil:      Tel. Professió:  
Professió:      Empresa:     e-mail:  

   Banc/Caixa:     Club (en efectiu):  
 
 
 

     (codi entitat)              (codi oficina)                 (digit control)    (numero de compte) 

Tipus de pagament:   mensual  trimestral       semestral            anual  
 
Fills menors de 23 anys 
Data d’alta:        /       / 
Nom i cognoms:  
Data de naixement:     Natural de: 
Escola:      Estudis que cursa: 
 
Data d’alta:        /       / 
Nom i cognoms:  
Data de naixement:     Natural de: 
Escola:      Estudis que cursa: 
 
Nom i cognoms del nou soci 
Signatura,          Autoritza,  

 
 
Com ens has conegut?  


