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CERTIFICADO DE INSCRIPCIÓN

           Nombre de la Asociación: _________________________________    De la Caja de Ahorros _____________________
PARTICIPANTES – ACOMPAÑANTES

	Nº
	D.N.I.
	Nombre y apellidos
	Edad
	Afiliado/Acompañante
	Participante/ Acompañante

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


D
DON ____________________________________________   PRESIDENTE DE  ______________________________________.

CERTIFICA: Que los __ afiliados arriba reseñados asistirán a la Concentración de Senderismo,  representando a la Asociación,

Hermandad, Grupo de Empresa, Club de Empleados, etc. que presido. Acompañados de __ familiares y/o invitados, reseñados.
Firma, sello y  fecha
XVI CONCENTRACION ACRECA INTERCAJAS DE SENDERISMO 


AINSA 2015


Del 27 al 31 de mayo 2015





Del 25 al 28 de junio de 2009











www.acreca.org


