Inscripcion ABONO VERANO
Izen-ematea: UDAKO ABONAMENDUA

Nombre / Izena: Apellidos / Abizenak:

Correo electronico / Posta elektronikoa:

Fecha nacimiento / Jaiotze data: Domicilio / Helbidea:
C.P./ PK. Localidad / Herria: D.N.l./ NAN:
Teléfono1/1.Tel: __ Teléfono2/2.Tel: _—____ Sexo/Sexua: H/G [1 M/E [1
4 N\
¢ Ha estado inscrito anteriormente?/ Abonaturik egon zara aurretik?
NO/Ez O SI/ BAI [ N°/ Zk:
& J
4 N\
Edad/ Adina: 0-2[0 3-4[0 51300 141900 20-60]  a partir de 61/ 67etik aurrera ]
No E./ Trabajador Berriozar
. Empadronado / Erroldatua (] Ez errold, / Berriozarren langilea O No empadronado / Ez erroldatua [ )
4 N\
EDAD EMPADRONADO NO E./ TRABAJADOR BERRIOZAR NO EMPADRONADO
ADINA ERROLDATUA EZ ERROLD. / BERRIOZARREN LANGILEA EZ ERROLDATUA
+61 60,60 € 66,90 € 70,20 €
20-60 96,45 € 107,30 € 111,60 €
14-19 71,75 € 87,20 € 90,40 €
5-13 60,60 € - 70,20 €
34 12,25 € - 15,65 €
& J
4 N\
FORMA DE PAGO
PAGO AL CONTADO / ESKURA ORDAINDU [ PAGO CON TARJETA / TXARTELAREKIN ORDAINDU []
Recibo bancario en cuenta / Kontuko ordainagiri helbideratua []
N° de cuenta /
Kontu zenbakia:
NOMBRE Y APELLIDOS / IZEN ETA ABIZENAK:
. J

Admito tener conocimiento de la normativa vigente y condiciones de abonado desde la fecha de inscripcion.
Indarrean dagoen araudia eta abonamenduaren baldintzak izen-ematearen datatik bertatik ezagutzen ditudala adierazten dut.

Se me ha informado satisfactoriamente sobre las caracteristicas de Ondo informatu didate jardueraren ezaugarriak eta jardueraren funtziona-
la actividad y acepto las normas de funcionamiento e informacion mendu eta informazio-arauak onartzen ditut, argitaratutako informazio-

de la actividad, segln folleto de informacion publicado. liburuxkaren arabera.

Se podran realizar fotografias siempre en el contexto de la Argazkiak jardueraren testuinguruan egin ahal izango dira beti, dibulgazio-
actividad, con fines divulgativos y para su publicacion en carteles, helburuekin eta karteletan, liburuxketan, agendan, udalaren webhgunean
folletos, agenda y Web municipal y redes sociales. eta sare sozialetan argitaratzeko

Acepto que me hagan fotografias con los fines indicados (| Onartzen dut argazkiak egitea adierazitako helburuekin O

No acepto que me hagan fotografias con los fines indicados [ Ez dut onartzen argazkiak egitea adierazitako helburuekin O

Firmado / Sinatuta:

¢/ Cendea de Ansoain s/n/Antsoain Zendearen k. z/g @ BERRIKILAN
31013 BERRIOZAR « T. 948 30 17 19 » info@berrikilan.es BERRIOZAR cesrionrpusiica ) HerrikuneaKeTA

Polideportivo-Kiroldegia
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