	[image: image1.png]aMba




	Programa de
Marketing Directo e Interactivo

para Empresas de Servicios
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Apellido y Nombre: ……………………………………………………………………………….
Empresa: …………………………………………………………………………………………….
Cargo: ………………………………………………………………………………………………..
Domicilio: Calle: …….................................................... Nº ……….………  Piso: ………….
C.P.: …..   Localidad: ………………………  Teléfono:…………………… Fax:…………….                                   e-mail: ……………………………………………………………………………………………….
SOCIO AMBA / AMDIA:   SI  -  NO

IMPORTE: $  …………….

Forma de pago

	
	Efectivo

	
	Cheque a la Orden de Asociación de Marketing Bancario Argentino

	
	Cheque a la Orden de AMDIA

	
	Tarjeta de Crédito


Tarjeta: 
Nº ……………………………………………………… Fecha de vencimiento: …………………
Cód. Seg: ……………………….…………..         DNI: ………………………………………….
Domicilio.  Resumen: ……………………………………………………………………………….
Buenos Aires ……… de …………………………  de 2011
Firma ………………………………………….
Aclaración:
_1202734063.bin

