Boletin de inscripcion

Datos Personales

Nombre

Apellidos

D.N.I.

Domicilio Particular

C.P. Localidad
Provincia

Correo Electronico
Teléfono Particular

Datos Profesionales
Cooperativa Trabajo Asociado/Entidad

C.I.F.
Socia Trabajadora/Trabajadora

TIf. Empresa
Correo Electrénico
Domicilio Social

Localidad
Provincia

Manifiesta su adhesién voluntaria a la Asociacién
de Mujeres Empresarias Cooperativistas de
Andalucia (AMECOOP Andalucia), en calidad de
socia, comprometiéndose al cumplimiento de los
derechos y deberes segin lo establecido en los
Estatutos de dicha Asociacion.

En ’

Firma:

En cumplimiento de lo establecido en la Ley Organica 15/99
de 13 de diciembre, de Proteccion de Datos de Caricter
Personal, le informamos que los datos que nos facilite
mediante la cumplimentacion del presente formulario pasaran
a formar parte de un fichero propiedad de AMECOOP
Andalucia de las personas asociadas.

Asimismo, le informamos que puede ejercer los derechos de
acceso, rectificacion, cancelacion y oposicion en el correo
informacion@amecoop-andalucia.org

wumy smaay aomy  Andalucia

IR COOP

Asociacion de Mujeres Empresarias
Cooperativistas de Andalucia

CIF G-91418863

Alameda de Hercules 32-33
41002 Sevilla

@ 954902966

2954902958

Boletin de domiciliacidn bancaria

Ruego carguen en mi cuenta 24€ como cuota anual
de la Asociacion de Mujeres Empresarias
Cooperativistas de Andalucia (AMECOOP Andalucia)

Entidad:

Domicilio Entidad:

C.C.C. Entidad Oficina D.C. N°de cuenta

Datos Personales

Nombre
Apellidos
D.N.I.

En ,

Firma:

www.amecoop-andalucia.org



