
FORMULÁRIO – SÓCIOS EXTRAORDINÁRIOS

NOME (EMPRESA/ INSTITUIÇÃO/ GRUPO CULTURAL OU DESPORTIVO):

_______________________________________________________________

MORADA:  _______________________________________________________

_______________________________________________________________

LOCALIDADE: ____________________________ CÓD. POSTAL:  ______-_____

TEL.: ______________ FAX:  __________________ EMAIL: _______________

CATEGORIA DE INSCRIÇÃO:

PESSOA A CONTACTAR:  _____________________________________________

CARGO:  ________________________________________________________

DATA DO INÍCIO DE INSCRIÇÃO:  ____/____/____

LISBOA, ____ DE _________________ DE ______

_______________________________
(ASSINATURA E CARIMBO)
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