Tamen por

[nternet

A informacion mellora a tiia calidade de vida

BOLETIN DE SUBSCRICION AT i Sicerir

APELIDOS
NOME
DOMICILIO
D.N.I /N.LLF/C.LF

POBOACION
C.P
PROVINCIA
TELF FAX
CORREO ELECTRONICO
TIPO DE NEGOCIO
DATA DE ALTA
PREZOS E FORMA DE PAGO (Marque cun X o pago que desese)

|:| DOMICILIACION BANCARIA (sinale por favor os datos bancarios)

.Espafia: 40 < /Ano
.Europa: 150 € /Ano
.Resto do Mundo: 190 < /Ano

D CHEQUE ADXUNTO (a nome de GARHERVE S.L)
D TRANSFERENCIA
REMITIR A :

DATOS BANCARIOS

(a sinalar se vostede elexiu a forma de pago por domiciliacién bancaria)

Roégolles se sirvan atender os recibos presentados para o seu
cobro por GARHERVE S.LL
Nome e apelidos do titular.

Banco/Caixa de Aforros

Enderezo Oficina

Poboacion

L Provincia

L) L DD INNRRREREDN

Entidade Sucursal N°Conta

Sinatura (mprescindible) Selo

PERIODICO “O SIL” APARTADO N° 73 32300 O BARCO DE VRRAS. - OURENSE - ESPANA
E-MAIL redaccion@osil.info / TELEFONO: 988 34 70 12 - FAX: 988 34 72 87



