
   

 
ORIGINAL 

 
 

FICHA DE INSCRIÇÃO DE SÓCIO 
 

 
 

 SÓCIO Nº ______________ 
 

 

NOME ____________________________________________________________________________________________________________ 
 

 
 

NATURALIDADE ______________________________________   DATA DE NASCIMENTO ______  / _____ / ___________ 
                                                                                                                                                                             (DD)       (MM)       (ANO) 

 
 

MORADA ____________________________________________________________ LOCALIDADE _________________________ 

 

CÓDIGO POSTAL ___________ ‐ ______________         __________________________                     
 

 
 

CONTACTOS: Telemóvel _________________________; Telefone (fixo) _______________________ 
    
                              E‐mail: _________________________________;  _______________________________________ 
 

 
 

  PROFISSÃO ______________________________________________________________________ 
 

                                              ACTIVO(A) …..         , APOSENTADO(A) ……. 
 

  LOCAL DE TRABALHO ________________________________________________________  
 

                                                             
    

QUOTA VITALÍCIA  
      A Assembleia Geral aprovou a proposta de  “uma quota única vitalícia no valor de  sessenta euros, a pagar de uma  só vez ou até ao 
máximo de três prestações anuais seguidas, de vinte euros cada, devendo o pagamento das mesmas ser satisfeito até ao final do mês de 
Fevereiro de cada ano”.  

     Indique a modalidade de pagamento (com X)  
              
     QUOTA: Pagamento único …           , Pagamento por prestações: 2 prestações …            ou 3 prestações …           
         

 
 
 
 

 

                                            DATA   ________ de  ___________________________ de ___________ 
                                                                                     

ASSINATURA  _____________________________________________________________________________________ 
 

 
 

Posteriormente, ser-lhe-á enviado o Número de Sócio no respectivo Cartão 
de Associado. Ser-lhe-á também enviada Declaração do pagamento efectuado. 

 
 



   

 
                                                                                                  DUPLICADO 

 
 

FICHA DE INSCRIÇÃO DE SÓCIO 
 

 
 

 SÓCIO Nº ______________ 
 

NOME ____________________________________________________________________________________________________________ 
 

 
 

NATURALIDADE ______________________________________   DATA DE NASCIMENTO ______  / _____ / ___________ 
                                                                                                                                                                             (DD)       (MM)       (ANO) 

 
 

MORADA ____________________________________________________________ LOCALIDADE _________________________ 

 

CÓDIGO POSTAL ___________ ‐ ______________         __________________________                     
                                                                                                                                                                                                                                                                   

 
 

CONTACTOS: Telemóvel _________________________; Telefone (fixo) _______________________ 
    
                              E‐mail: _________________________________;  _______________________________________ 
 

 
 

  PROFISSÃO ______________________________________________________________________ 
 

                                              ACTIVO(A) …..         , APOSENTADO(A) ……. 
 

  LOCAL DE TRABALHO ________________________________________________________  
 

                                                             
    

QUOTA VITALÍCIA  
      A Assembleia Geral aprovou a proposta de  “uma quota única vitalícia no valor de  sessenta euros, a pagar de uma  só vez ou até ao 
máximo de três prestações anuais seguidas, de vinte euros cada, devendo o pagamento das mesmas ser satisfeito até ao final do mês de 
Fevereiro de cada ano”.  

     Indique a modalidade de pagamento (com X)  
              
     QUOTA: Pagamento único …           , Pagamento por prestações: 2 prestações …            ou 3 prestações …           
         

 
 
 

 

                                            DATA   ________ de  ___________________________ de ___________ 
                                                                                     

ASSINATURA  _____________________________________________________________________________________ 
 

 
 
 
 

Recebemos o Original e aceitamos a sua escolha de pagamento de quota. Em 
breve receberá a respectiva Declaração de pagamento e o seu Número de Sócio. 
 
                                     _____ / ______ / ________, ____________________________________ 
 

 


	Ficha inscricao_ORIGINAL
	Ficha inscricao_DUPLICADO

