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Sr. Presidente:

Le comunico mi deseo de dfiliarme ala Asociaciéon que preside, como SOCIO ORDINARIO
de pleno derecho, con acatamiento a los estatutos de la misma. Para ello le acompano mis
datos personales y profesionales.

Atentamente,

EMPRESA:

Nombre CIF |

Actividades N° trabajadores

N° de R.I. | Fontane | Gas | Electricid | .Calef. | M.Calef. PCI Oftros
registro
Direccién
Poblacién | Cod.Postal |
Teléfonos | Fax | | e-mail |

REPRESENTANTE

| Nombre |

Fecha
Fecha de solicitud aprobacion Fecha de alta
Comité Ejecutivo

Cuota de alta Cuota mensual
(una sola vez) (*)

*A CUBRIR POR EL COMITE EJECUTIVO
(*) Cuotas Bimensuales:

La Facturacién se realizard en recibos bimensuales. La Asociacion estd  exenta de IVA, con lo que los recibos son el
importe total cuota.

Se aplicard el incremento del IPC, con el redondeo al alta, al euro todos los anos en el primer recibo después de la
publicacién del mismo.

ENTIDAD BANCARIA

Titular de la cuenta

IBAN |
C/ Pintor Luis Ferndndez 2, planta é° FADE 985 208 654 / 684 461 041
33005 Oviedo Asturias asinas@asinas.org
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Muy Sres. Mios:
Les ruego que, hasta nuevo aviso, se sirvan atender con cargo a mi cuenta indicada
arriba, los recibos presentados por la ASOCIACION DE EMPRESARIOS DE FONTANERIA,
SANEAMIENTO, GAS, CALEFACCION, CLIMATIZACION, MANTENIMIENTO Y AFINES DE ASTURIAS

(ASINAS), de acuerdo a las cuotas fijadas.

Agradeciéndoles su atencién, les saludo atentamente.

Firma, sello y fecha
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