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 Asociación Cultural Falla ACACIAS - PICAYO

C/ Picayo 14 B. acceso C/ Rosales

C.P.: 46025 - Valencia

E-mail: secretaria@fallaacaciaspicayo.es
COMUNICACIÓN DE BAJA DE LA FALLA

Yo, D./Dña. ___________________________________________________________ con N.I.F. _____________________ , como interesado / padre-madre-tutor del menor __________________________________________ comunico mi deseo de causar baja en esta comisión con fecha  ______________________ , y me comprometo a liquidar todos los pagos que pudieran haber pendientes a fecha del efecto de la baja.

El interesado                                    Persona que recepciona  la baja

(menores, firma padre o tutor)                   Cargo: ____________________________

Fdo:  ____________________________________       Fdo:  ______________________________

N.I.F. ___________________________________       N.I.F.  ____________________________

(Parte para la COMISIÓN)

______________________________________________________________________
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COMUNICACIÓN DE BAJA DE LA FALLA

Yo, D./Dña. ___________________________________________________________ con N.I.F. _____________________ , como interesado / padre-madre-tutor del menor __________________________________________ comunico mi deseo de causar baja en esta comisión con fecha  ______________________ , y me comprometo a liquidar todos los pagos que pudieran haber pendientes a fecha del efecto de la baja.

El interesado                                    Persona que recepciona  la baja

(menores, firma padre o tutor)                   Cargo: ____________________________

Fdo:  ____________________________________       Fdo:  ______________________________

N.I.F. ___________________________________       N.I.F.  ____________________________

(Parte para el INTERESADO)
