Asociacion Andaluza de Padres y Familiares de Personas con TEA (Trastorno del Especiro Autista)

Auﬁ'sMa-p

FORMULARIO de SOCIO

D/D¢

con D.N.I. , solicito a la Junta Directiva mi inscripcidon como SOCIO de
AutisMap, Asociacion sin dnimo de lucro, en solidaridad con los estatutos y su régimen interno,

aportando los siguientes datos para que conste:

Por favor, rellenar el = marcando la opcidn elegida:

[1 SOCIO NUMERARIO o de nUmero (deberd acreditar familiar directo con diagndstico TEA):
[1 SOCIO COLABORADOR (sensibilizado con el colectivo TEA y dispuesto a colaborar activamente):
[1 SOCIO PROTECTOR (colaborar con el sostenimiento de la Asociacién de forma menos actival):

< Fecha de nacimiento:

% Direccion:

% E-mail:

% Teléfonos: / /
<% Poblacion y cédigo postal: /

% Provincia / Pais: /

Domiciliacién bancaria:

Autorizo el pago de los recibos correspondientes a la cuota de socio y/o aportacion o
donativo, que a partir de la fecha de hoy presente al cobro esta Asociacion, en la cuenta de
la que soy titular en:

ES: Entidad: Oficina: D.C. NUmero de cuenta:

En concepto de cuota de socio (humerario):

cuota mensual (1 familiar): 1 15€
cuota mensual reducida (mds de 2 familiares): 11 10€x 1 =10 € (rellenar una hoja por socio)

En concepto de donativo o aportacién (andnimas o de socios colaboradores/protectores):

como pago: [ Unico: € [1 mensual: € [1 anudl €

Datos bancarios de la Asociacién AutisMap para donativos o aportaciones no domiciliadas:

ES: Entidad: Oficina: D.C. NUmero de cuenta:
La Caixa 97 2100 5180 71 0200016229
Avda. Pries, 32, 29016 Mdlaga

Fecha: Firma Socio:

Advertencia legal: La informacion contenida en este documento es confidencial. La Asociacién Andaluza de Padres y Familiares de Personas con TEA,
AUTISMAP, G93488310, le informa de que todos los datos recibidos seran incluidos en ficheros de la entidad y tratados con la mas estricta
confidencialidad, de acuerdo con la Politica de Privacidad y de Seguridad de la Empresa, asi como con la Ley Organica 15/1999, de 13 de diciembre, de
Proteccién de Datos de caracter personal. La finalidad de su creacion, existencia y mantenimiento es el tratamiento de datos de caracter personal, con
el fin de dar cumplimiento a los objetivos de la entidad. Para ejercitar los derechos de oposicién, acceso, rectificacion y cancelacién, puede contactar
con nosotros en la direcciéon Asociacion AUTISMAP, Dep. LOPD, C/ Avenida Juan XXIIl n® 25; 90-1; 29006 Malaga, o bien mediante correo electronico en la
direccion: autismap.sede@gmail.com
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