
FORMULARI D'INSCRIPCIÓ

Nom i cognoms: 

Data de naixement: 

Domicili: 

Contacte (telèfon i correu electrònic):

Ocupació: 

Motivació per a assistir als serveis del programa Enfila't: 

UN COP EMPLENAT EL FORMULAR, ENS EL PODEU FER ARRIBAR COM A 
IMPRESSIÓ PDF, O IMPRÈS I ESCANEJAT A donaigentgran@larada.net. 

*    * *
COST: 25 euros per a dones que es dediquen o volen dedicar-se al sector d'atenció  a les 
persones , i en especial a les persones grans. 35 euros, per la resta

Forma de pagament: Transferència bancària al número de compte 
                             3025 0001 10 1433354383
 Cal endicar 'Enfila't' a l'assumpte, i el nom de l'assistent com a ordenant.
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