
Asociación de Periodistas
de Santiago de Compostela

SOLICITUDE DE INGRESO

data

Primeiro apelido Teléfono particular

Segundo apelido Teléfono do traballo

Nome E-mail

Rúa ou praza Portal, escaleira e piso

Código postal Concello Provincia

Medio informativo Centro de traballo

Rúa ou praza Portal, escaleira e piso

Código postal Provincia

Datos académicos
Ano  Institución onde cursou os seus estudos                                                              

Espacio reservado para a resolución

A asemblea xeral da Asociación da Prensa de Santiago de Compostela, en reunión celebrada
o día ...... de .................................... de 200......, decidiu ............................ esta solicitude.

O secretario

Sinatura do solicitante

Documentos que deben acompañar esta solicitude:
-fotocopia do DNI,
-fotografía tamaño carné,
-Fotocopia do título de licenciatura en Xornalismo



  

    

Con  data.....................................................................  autoricei  á  Asociación  de 
Periodistas de Santiago de Compostela (APSC), ó cobro das miñas cuotas semestrais de 
asociado.

Os recibos deberán cargarse na  miña conta nº...................................................................
na sucursal .........................................................................................................
do banco ou caixa de aforros................................................................................
en favor da APSC na conta corrente nº 2091/0300/41/304002560-3 da Caixa de Aforros 
de Galicia, oficina principal de Santiago.

En Santiago, a...... de ............................. de 200......

Nome:
Apelidos:

Asinado:

Asociación de Periodistas de Santiago de Compostela
Carlos Maside, 7

15704 Santiago de Compostela
Tel.: 686 24 34 65   |  689 68 69 24

apsantiagoc@hotmail.com   | www.periodistascompostela.org   

http://www.periodistascompostela.org/
mailto:apsantiagoc@hotmail.com

	O secretario

