» Aapresid niratista Rural)

“Nuestra mision es impulsar sistemas de produccion sustentables de alimentos, fibras y
energia, a través de la innovacion, la ciencia y la gestion del conocimiento en red”

FICHA DE INSCRIPCION

Nombre y Apellido

Tipo de Documento (*) | N° Documento (*)

Fecha de Nacimiento (*)

Calle y N° Localidad |

Cédigo Postal | Provincia | Pais |

Teléfono [ Tel. Mévil | (0 )15

E-mail

Profesion

Recibir Aqui Publicaciones | Recibir Aqui Factura |

FACTURACION DE CUOTA SOCIETARIA
Si desea que se emitan a un tercero, complete los siguientes datos:

Razén Social ‘

Condicion IVA | NecuIT |
Calle y N°

Cédigo Postal | Localidad

Provincia | Pais ‘

*Las facturas seran emitidas a nombre del socio inscripto, en cuatro cuotas anuales durante los meses de Enero /Abril / Julio /
octubre.

Valor de cuota

Trimestral $3.278

MEDIOS DE PAGO DE CUOTAS SOCIETARIAS

e Débito automatico en cuenta bancaria.

Banco ‘ Sucursal
Tipo de cuenta | N° cuenta
Titular de la cuenta ‘

N°CBU |

e Débito automatico en tarjeta de crédito.

Tarjeta VISA[ [MASTER| [N°Tarjeta |
Titular Cédigo de Seguridad \
Banco | Vencimiento ‘
En caso de tener Tarjeta Galicia Rural, lo invitamos a sumarse al grupo de afi_nidad Aapresid. Sj No
¢ Desea que nos contactemos con usted para indicarle como adherirse?

e En caso de no optar por el débito automatico, podra abonar sus cuotas societarias mediante: Depdsitos o
transferencias a la cuenta de Aapresid, cheques o efectivo (via correo postal o en nuestras oficinas)
*Cuota sujeta a modificaciones.

FIRMA:
ACLARACION:

Aapresid - Dorrego 1639 Piso 2 Of. A— CP 2000 Rosario — Pcia. Santa Fe — Tel.: 0341-4260745/6
E-MAIL: s6cios@aapresid.org.ar - www.aapresid.org.ar




