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BOLETIN DE INSCRIPCIÓN

ACTUALIZACION TRIBUTARIA
Nombre ............................................................................................

Colegiado nº ......................

Dirección ..........................................................................................

Código Postal ..................... Localidad ............................................

INSCRIPCIÓN

· API COLEGIADO EN EJERCICIO

          
  25 €

· API COLEGIADO SIN EJERCICIO 


  30 €

· EMPLEADOS DE API Y NO COLEGIADOS

  30 € 

Señale con una  X  el sistema de pago elegido para el abono de la inscripción

· Ingreso en la cta. nº 0081-0180-73-0001268737 del Banco 

        Sabadell

· A pagar en efectivo en las oficinas del Colegio

