Qf/ Huestes del Cadi

SOLICITUD BAJA DE CAPITANIAS COMPARSA HUESTES DEL CADI

En Elda a de 20

Por la presente, y de acuerdo con la reglamentacién en vigor me dirijo a usted para
solicitar LA BAJA en el cargo de:

CAPITANIA CARGO NOMBRE Y APELLIDOS TELEFONO
ABANDERADA
INFANTIL CAPITAN
ABANDERADA
ADULTA CAPITAN
ANO SOLICITADO ANO RESERVA ANO RESERVA

Siendo su representante:

CAPITANIA CARGO NOMBRE REPRESENTANTE PARENTESCO
ABANDERADA

INFANTIL CAPITAN
ABANDERADA

ADULTA CAPITAN

Que solicité con fecha de de20___

Quedando a la espera de recibir noticias suyas, reciban un cordial saludo.

Expediente N2:

Fdo:

SR PRESIDENTE/A DE LAS HUESTES DEL CADI DE ELDA
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