
 
 

Apadrinamiento del …   � perro � gato de nombre   _______________ 

Nombre y Apellidos:  
D.N.I:  Fecha Nacimiento:  
Domicilio:  
C.P.:  Población:  Provincia:  
Telf. Domicilio:  Telf. Movil:  
Otro Telf.contacto:  e-Mail:  

  €    Mensual  �       Trimestral �        Anual  �    (a partir de 3€/mes) 
Caja de San Fernando 2071.1234.17.0445886043 

Puede enviarlo a:  c/.Correos nº7- 3ºC,  11540 – Sanlúcar de Bda. (Cádiz)   -   por fax al 856 13 20 61 
o por email a:       padrino@asociacionsolucar.com 

 
 
 
 
 
 

 
 
 
 

Una vez que lo imprimas y rellenes a mano, puedes hacérnoslo llegar: 

- por email a padrino@asociacionsolucar.com 

- por fax al 856 13 20 61 

- acercándolo a una de las siguientes clínicas veterinarias, en Sanlúcar de Barrameda: 

Clínica V Centenario (Avda. V Centenario) 
Clínica Solúcar (callejón de la Zorra, tras el colegio del Palomar) 
Clínica San Antón (Avda. Cerro Falón, junto al Colegio Princesa Sofía) 
Clínica Clinican (calle Fariñas, al bajar la cuesta del Picacho) 

 

Orden bancaria 

Nombre y Apellidos:  
Banco:  
Dirección:  
Nº Cuenta:     -     -   -           ( poner los 20 dígitos ) 
Por la presente autorizo a Uds. a pagar con cargo a mi cuenta (corriente/ahorro) los recibos que les 
sean presentados por la Asociación de Amigos de los Animales “SOLUCAR” ,  por la cantidad de: 
  €    Mensual  �       Trimestral �        Anual  � 

 
En _____________________ , a _____ de _______________ de ______ 

FIRMA 
 

Fecha.:  


