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​​​​        
ASOCIACION ESPAÑOLA DE LA PRENSA DEPORTIVA








(Afiliada a la A.I.P.S)

Expediente nº…………………………………………… Categoria………………………………………….

Nombre………………………………………………………………………………………………………………….

Apellidos…………………………………………………………………………………………………………………

Fecha de Nacimiento…………………de……………………………………….de……………………………

Número de D.N.I. o N.I.F………………………………………………………………..

Domicilio…………………………………………………………………………………………………………………

Código Postal…………………Ciudad…………………………………. Provincia de………………………

Telefofono…………………………………………………….Móvil………………………………………………….

E-mail…………………………………………………………………………………………………………………………

Pagina Web………………………………………………………………………………………………………………..

Medio donde trabaja………………………………………………………………………………………………….

Teléfono del lugar de trabajo……………………………………………………………………………………

OBSERVACIONES
....................................................................................................................................

…………………………………………………………………………………………………………………………………..

Domiciliación del pago de la cuota (Indicar los 2º digitos)

Banco o Caja………………………………………………………………………………………………………………

Fecha de solicitud del ingreso…………………………………………………………………………………….

          Conforme

El Presidente provincial




Firma del solicitante






























































































































