ASSOCIACAO ATLETICA Sede Campo/Secretaria: Rodovia Bauru-Marilia km 358
AAB B BANCO,DO [5{;T\J|M CEP: 17015-970 - Caixa postal: 30 - Fone: (14)99113-4921

Email: aabbbauru@yahoo.com.br / Site: aabbbauru.aabb.com.br

[PROPOSTO:
|Categoria: | Ifstado civil:
[Natural de: | |Eata de nascimento:

[Nome da mie:

lNome do pai:

[RG: | |6rgdo expedidor: | [cPF:

IEndereco residencial: I rN‘—’
[Bairro: | |cEp: | [cidade:

[Profissao: I [Email:

[Empresa de trabalho:

[Endereco comercial:

_L_\_________n_._______L___

[Telefone 1: | |Telefone 2: J [Telefone 3:
[CONJUGE:
[Profissdo: | [Telefone:
[Natural de: B [Data de nascimento:
[RG: | |Orgdo expedidor: | |cpF:
[Indicaggo:
DEPENDENTES DATA NASCIMENTO PARENTESCO
Assinatura do Proposto Assinatura do Presidente

| Para Uso da Secretaria

[Adesao:

[Admitido em: | |Mensalidade:

Autorizo o débito das mensalidades em minha conta: Forma de Pagamento:

Agéncia: c/cC: [ ] Boleto Bancario

a partir deste més. Vencimento todo dia 10

Data: [ ] Débito em conta corrente no Banco do Brasil
Assinatura Dia de vencimento: [ ] 10 [ 1 20




