
FICHA DE PREINSCRIPCIÓN

2022/2023
ESCUELA DEPORTIVA

AZARBE

SI YA FORMASTE PARTE DE LA E.D. AZARBE EN 2021/2022 y
NO HA CAMBIADO NINGUNO DE LOS DATOS SIGUIENTES,
NO SIGAS RELLENANDO CAMPOS Y MARCA AQUÍ CON “X”

Primer apellido

Nombre Fecha nacimiento

Segundo apellido

SAN NICOLÁS 15 · 30005 MURCIA · T 968 222 973 asociacionazarbe.es

Calle/Plaza/Avenida

Localidad

Teléfono habitual Colegio donde estudia

Teléfono móvil

Nombre de la madre

Email de la madre

Teléfono móvil

Nombre del padre

Email del padre

Entidad bancaria

Sí No

Dirección de la sucursal

Titular de la cuenta

Código IBAN

DC Nº de cuenta

Banco Oficina

¿Otro hermano es socio de Azarbe?

Nº/piso/escalera

Código Postal

Firma padre/madre/tutor/tutora
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