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RECIBO DE CUOTAS 

AÑO _______ 

 
 

La Asociacion, Hogar o Club:   
_____________________________________________________________ 

 
de ____________________________( MUNICIPIO), ha efectuado el 
ingreso de la  cuota correspondiente a está entidad: 
 

CUOTA ANUAL POR ASOCIACIÓN:   10€ 
 
               

EL INGRESO SE EFECTUARÁ  MEDIANTE TRANSFERENCIA BANCARIA: 
 

A FAVOR DE FOAM 
 
CCC: ES19  2100  2549  81  0210013205  CaixaBank 

 

 
 
AL HACER EL INGRESO INDICAR EL NOMBRE  DE LA ASOCIACION Y MUNICIPIO 
(Nunca  pongan  el  nombre  de  la  persona  que  hace  el  ingreso,  ni el nombre del presidente). 
 
 
DEVOLVER ESTE IMPRESO JUNTO CON LA COPIA DEL INGRESO BANCARIO: 
 

• Al  correo electrónico:  foam@foam.es 
• Por correo ordinario a la oficina de F.O.A.M. regional en Sevilla, sita en C/ Arjona, 12, 

Local  4. 41001 Sevilla 
• Al Nº DE Fax: 954 29 36 06 
• Teléfono de contacto: 954 29 30 48 

                                                                                      
 
 
 
                                              Fdo.: ____________________________________ 

PRESIDENTE/A: 
 
 
         FECHA : ________________                                                                     
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