
RADIO IRIS 7

Sí, deseo ser COLABORADOR de Radio Iris 7

Nombre:
Dirección:
Localidad:
Código Postal:
Provincia:
Teléfono, Fax o Correo Electrónico:

Contribuyendo con el Donativo de
- 30 E ( para personas )
- 80 ( para Entidades, Asociaciones, Colectivos... )
Como Cuota anual que aportare mediante la siguiente

Modalidad de Pago
( ) Giro Postal (adjuntando resguardo).
( ) Ingreso en la cuenta de Radio Iris 7 en Caja Burgos, en el Nº de Cuenta:
20180121913020004037.
( ) Domiciliación Bancaria (*).
(*) Recomendamos esta modalidad de pago.

Domiciliación Bancaria
Titular:
Banco o Caja:
Ciudad:
Provincia:
Código Postal:
Código Bancario:
Banco: Sucursal: D.C.:
Nº de Cuenta:

Firma del titular de la Cuenta o Libreta:

Fecha:


