CLUB DE AEROMODELISMO QUITO

SOLICITUD DE INGRESO
DATOS DEL SOLICITANTE

NOMBRES_________________________________________________________

APELLIDOS________________________________________________________

EMAIL______________________________________________________________

FECHA DE NACIMIENTO________________________________________________

DIRECCION DOMICILIARIA______________________________________________

LUGAR DE TABAJO____________________________________________________

CEDULA DE IDENTIDAD_______________________________________________

TELEFONO FIJO_____________________________________________________

TELEFONO OFICINA___________________________________________________

TELEFONO CELULAR___________________________________________________

NOMBRE SOCIO QUE LO REPRESENTA______________________________________

___________________





_____________________

Firma del solicitante





Firma socio que lo representa

PARA SER LLENADO POR EL DIRECTORIO

LA PRESENTE SOLICITUD FUE CONOCIDA EN LA SESION DEL DIA _______________________

FECHA DE INGRESO_________________________HABIENDO SIDO_______________________

OBSERVACIONES_______________________________________________________

PRESIDENTE








TESORERO
