
Nome:

Pai:

Mãe:

Data de Nascimento: Estado Civil:

Morada:

Código Postal: -

B. Identidade nr. Emitido em: Arquivo:

Profissão: Telefone:

Assinale a categoria que pretende:

Valor

Cativo 18,00 €        

Categoria Bancada

Proposta de Sócio n.º _______

Opção

Cativa

Foto

Cativo 18,00 €        

Homem 12,00 €        

Mulher 10,50 €        

Homem 8,00 €          

Mulher 7,50 €          

Criança - até 12 anos 1,50 €          

Jovem - 13 a 18 anos 4,50 €          

Estudante Universitário - até 25 anos 6,00 €          

Sénior - mais de 65 anos 6,00 €          

Sócio Social 3,00 €          

Família: Homem + Mulher + Filho 16,00 €        

Formação - 6 a 12 anos (Aluno da Escola de Futebol) 20,00 €        

TOP Formação - 6 a 12 anos (Aluno da Escola de Futebol) 30,00 €        

Sócio por Correspondência 50 % Desc.

Nota: as especificações das categorias encontram-se no verso.

,

Cobrador: 5 , 00

,

Apresentar na inscrição: Bilhete de Identidade e 1(uma) fotografia

Vila do Conde, ______ de _______________________ de ___________

O Proposto,

Cartão:

Total a pagar: ...

( Pagamento mínimo de 3 quotas )

O Sócio Proponente n.º ____________

"

"

"

"

"

Pagamentos a efectuar:

  _____ Quotas  x  ______,_____  =  

"

"

"

"

Descoberta

Cativa

Coberta

"

"

O Proposto, O Sócio Proponente n.º ____________


