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	Associação dos Pernambucanos e Amigos Piauienses – ASPEAPI

Bloco Carnavalesco Capote da Madrugada

Enviar essa Ficha de Inscrição para: aspepi@bol.com.br
Site: http://geocities.yahoo.com.br/capotedamadrugada
Fone: (86) 9922-8581 ou 9982-1852

	                      Ficha de Inscrição


Matrícula nº ______________ (Não Preencher esse Campo)

ENDEREÇO RESIDENCIAL 

	NOME COMPLETO
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	DATA DE NASCIMENTO
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	CAIXA POSTAL
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ENDEREÇO COMERCIAL 
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__________________________________



               


___________________________________




                 
     Local e Data







      
     Assinatura do Associado ou Email solicitando Inscrição
      

___________________________________

Assinatura do Diretor da ASPEAPI

Observação: enviar email solicitando inscrição na ASPEAPI – CAPOTE DA MADRUGADA, informando os motivos para a inscrição nos quadros de associados, informando ainda, como chegou a ter conhecimento do Capote e, se possível, indicar o email, telefone ou endereço de outros amigos que gostariam de participar da ASPEAPI/CAPOTE.




ATENÇÃO





( Enviar por email 1 foto – 3X4  ou Foto que identifique o Associado.





( Caso o Associado não possua  foto scaneada solicitaremos em outra oportunidade
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