m Juventude Ouriense Sécio n.o: Tip de Sédio:
Av. D. Nuno Alvares Pereira, Lt 2 « 10 Frt. J Data de Admiss3o: / / Reservado aos servicos
2490-484 Ourém
J Telefone: 249545114 * Fax: 249545114
E-mail: geral@juventudeouriense.com Nome:
i Contribuinte: 502823402 Morada:
& rpr 5di :
Proposta para Socio Codigo Postal:
— Contactos
Telefone: Telemovel: Fax: Eemail:
— Informacdes Pessoais
Bilhete de Identidade: Contribuinte: Data de Nascimento / /
Profissdo: Estado Civil: Sexo: [JM [OF
— Filiacdo
Pai: Mae:
— Quotas
A quota minima é de 12,00 €. Se pretender outro valor indique o montante: €
Pretendo efectuar o pagamento das quotas da seguinte forma (assinale a sua opgao): [1] Morada habitual
D Transferéncia Bancaria Banco: NIB: [ [ [ | [ |
Outra Morada Morada:
] Outra Mor. r Ourém, de de2_
Codigo Postal: O Proposto a sécio
(] Outro




