ExaltacdodaCapadeHonras Mirandesa

24demarcode 2024

Reservado a Organizacao

N°Entrada

DataEntrada
Carta Regem:
ATENCAO: Responder a todos os pontos deste Boletim

1.Nome (completo)

Morada

N° de Contribuinte

Codigo Postal / Telemovel Email
2.CapadeHonras  Sim Néo
3.Artesao Responsavel pela elaboracao da Capa de Honra

4, Data de Elaboracao

5. Almogo (20 euros) Sim Néol

DEVOLVER A FICHA DE INSCRICAO ATE AO DIA 21 DE MARCO DE 2024

Data__/__/ __ Assinatura



