
“Jesús Y María Caminan con Nosotros”

Nº de Hermano/a:

 Hermandad de Ntra. Sra. Virgen del Carmen 
   Patrona  de  Barbate  

Estimado Hermano Mayor: 

Deseo ser admitido/a como Hermano/a de la Hermandad de Ntra. Sra. del Carmen. 

Apellidos y Nombre____________________________________________________ 

Fecha de Nacimiento_____________________________________________________ 

Fecha de Bautismo y Parroquia  (solo menores edad)__________________________ 

Domicilio _____________________________________________________ 

D.N.I.___________________________________________________________________ 

Localidad _____________________________________________________________  

Código Postal ___________________________________________________________ 

Teléfono fijo____________________ Teléfono Móvil____________________________ 

Firmado: (Si es menor de edad, firma la persona que lo representa) 

Barbate       de           de 20__ 

Por favor, utilizar los datos en mayúsculas 

Nota.- Deberá ingresar la parte proporcional de la cuota de 18,00 euros, si  es adulto, o 12,00 euros si es menor. 

 en la cuenta de la Hermandad en Banco Santander, ES-44 - 0049 - 2347 - 65 - 2094017871 , o en la entidad 

Caja Rural del Sur , ES63 - 3187- 0079 - 40 - 1090507227 entregando  el resguardo en Secretaria o Tesorería. 

PARA LA IMPOSICION DEL ESCAPULARIO DE LA VIRGEN DEBERA INGRESAR ESTE IMPORTE ANTES 
DEL 2 DE JULIO, ACOMPAÑANDO EL RESGUARDO DEL INGRESO A ESTA SOLICITUD.PUEDE HACER 
EL INGRESO POR CAJERO Y ASÍ NO LE COBRAN COMISIÓN. 

El solicitante autoriza expresamente a la Hermandad de Ntra. Sra.  del Carmen, para  que incorpore sus 
datos personales a sus ficheros automatizados, para  la gestión desarrollo, e información de todas sus 
actividades. 

 Firma: 

C.I.F.: G-11471737 – Casa de Hermandad – C/ Guadalquivir, 11. Apartado de correo nº 1; 11.160 Barbate 
Provincia de Cádiz. Teléfono: 698 966 172, Email  venerablehermandad@virgendelcarmenbarbate.es

Horario Secretaría, consultar en Tablón de Anuncio, en fachada de la Casa Hermandad

En el caso de que quieras que se pase al cobro por Banco deberas rellenar las siguientes casillas
IBAN Entidad Oficina D-C            Nº de cuenta

Correo electr.

Fecha de inscripción: 

Marcar forma de pago:

Anual 
Semestral 
Trimestral

Acepto recibir comunicación via WhatsApp

Acepto recibir comunicación via Correo electrónico
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