Jovega

IES EMPRESARIOS

SOLICITUD DE ADMISION

Sr. Presidente de la Asociacion de Jévenes Empresarios:

D 2R ] o - T SRUPPPTRRPPTN , hace constar que
reune las condiciones exigidas en el articulo 8 de los Estatutos por los que se
rige la citada Asociacion. Conforme a este articulo podran ser miembros de la
misma “todas aquellas personas que inspiren su actividad en principios
tendentes al apoyo y fomento de las vocaciones empresariales, la libertad de
iniciativa y competencia, y la economia de libre mercado”.

Por ello, y dado que voluntariamente quiere pertenecer a esta Asociacion,
solicita su admisidon como miembro de la misma, comprometiéndose a cumplir
las obligaciones que le imponga la legislacion vigente sobre asociaciones, asi
como aguellas que se contengan en los mencionados Estatutos y en los
acuerdos validamente adoptados por los oOrganos de gobierno de dicha
Asociacion.

Junto esta solicitud de admisién se acomparia fotocopia del D.N.I. y ficha
de inscripcién debidamente cumplimentada.

FIRMADO: ...,
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FICHA DE INSCRIPCION

DATOS PERSONALES

PPV 00 00000000000 0000000000000000000000%0%0%909

DATOS DE LA EMPRESA

NOMBRE DE LA EMPRESA: ... oot e,
ClFi i, ACTIVIDAD(Epigrafe LA.E.): c.cooiooeeeeieeeeeeeeeeeee e,
DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD: .....oeeiee oo,
CARGO EN LA EMPRESA: ..ottt
NUMERO DE EMPLEADOS: . .....oo et
DIRECCION: ...ttt et et e e e et e e e s e s e e e
POBLACION: ... P
TELEFONO: ... FAX: et
E-MAIL: oo, PAGINAWEB:......coooieeei oo,

PPV 00 0000000000000 0000000000000090900000%0%0%909
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DOMICILIACION BANCARIA

Muy Sres. mios:

Les ruego que, hasta nueva orden, atiendan con cargo a mi cuenta los
recibos que la Asociacion de Jovenes de Empresarios de la Provincia de
Alicante (JOVEMPA), les presente a mi nombre.

Con gracias anticipadas, les saludo atentamente.

DOMICILIO . ... e e s
LOCALIDAD. ..o CPo PROVINCIA.......cccoiiiie
BANCO O CAJA. ..
DOMICILIO. ...t e s
LOCALIDAD ...t e e
PROVINCIA. ..
ENTIDAD........... OFICINA........... D.C........ NO CTA .
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