PROPOSTA

Mutualidade Popular s —
ASSOCIACAOD MUTUALISTA INSCRIG AO
LARGO TERREIRO DO BISPO, N°1-1.° -

APARTADO 9 - 8001-901 FARO CODEX
TEL.: 289 822 411 - FAX: 280 821 725 ASSOCIADO N?

P C. 500 746 079

Fsion sy o LA
E-mail: mutualidade@clix pt

ESTA PROPOSTA DEVE SER ACOMPANHADA DE BILHETE DE IDENTIDADE OU DE CERTIDAO DE NASCIMENTO DO CANDIDATO

pretende subscrever

a modalidade acima indicada de acordo com as disposigoes estatutdrias em vigér nos termos do respectivo

Regulamento de Beneficios e demais condigoes constantes na presente proposta.
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