                                                                                      FECHA:________

Apellido y Nombre_____________________________________________________________
DNI: Nº_____________________ F.de Nac.:____/____/___ __Nacionalidad: ______________

Título:_____________________.Universidad______________________.Año__________

Matrícula Nº________________ Registrada por___________________________________
Domicilio:_________________________________________________________C.P________

           Localidad___________________Tel.part..____________________Cel___________________
E-mail : (Escriba en letra de imprenta)______________________________________________
PAGOS SUBSIGUIENTES DE LA CUOTA SOCIETARIA c/ débito automático Tarjeta de crédito  VISA-CABAL-ARGENCARD-MASTERCARD
Tarjeta _____________________Nº _____________/____________/___________/____________
(Escriba 4 dígitos por casilla)
Fecha de vencimiento: _______________ (NO indique Código de Seguridad)

Por la presente solicito a la Comisión Directiva mi reingreso como socio de APBA en el marco de 

La Amnistía General “CONMEMORACIÓN DEL SEPTUAGESIMO ANIVERSARIO DEL NACIMIENTO Y CUADRAGÉSIMO AÑO DE LA DESAPARACIÓN DE BEATRIZ LEONOR PEROSIO”. 

	._______________________________
Firma 
	Aclaración



ACEPTADO EN REUNION DE CD DE FECHA ……………………………………..     
	....................................................................

Firma


OBSERVACIONES:.......................................................................................................

