Spanish Benevolent Society

Centro Espanol

www.centroespanolnyc.org

] SEDE MANH

ATTAN [ SEDE QUEENS

SOLICITUD DE INGRESO

SOLICITUD No.:

POR FAVOR ESCRIBA CLARAMENTE

TODO ASPIRANTE A MIEMBRO DEBE LLENAR ESTA SOLICITUD EN LETRA CLARA'Y ENTREGARLA EN SECRETARIA CON DOS FOTOGRAFIAS MAS LAS
CUQTAS ESTABLECIDAS. FALSIFICACION DE DATOS EN ESTA SOLICITUD RESULTARA EN RECHAZO O EXPULSION AUTOMATICA.

DATOS GENERALES DEL SOLICITANTE

NOMBRE: APPELLIDOS:

DIRECCION: APT#:
CIUDAD: ESTADO: CODIGO POSTAL:
TELEFONO: EMAIL:

EDAD: PROFESION: CIUDADANIA ACTUAL:

FECHA DE NACIMIENTO:

LUGAR DE NACIMIENTO:

HA SIDO SOCIO DE ESTE CLUB ANTERIORMENTE?
COMO SE ENTERO DEL CENTRO ESPANOL

A QUE OTROS CLUBS ESTA ASOCIADO?

DATOS FAMILIARES

NOMBRE DEL PADRE:

LUGAR DE NACIMIENTO:

NOMBRE DE LA MADRE:

LUGAR DE NACIMIENTO:

ESTADO CIVIL DEL SOLICITANTE:

FECHA DE NACIMIENTO:

NOMBRE DEL CONYUGUE:

LUGAR DE NACIMIENTO:

HIJOS MENORES DE 21 ANOS:

NOMBRE: FECHA DE NACIMIENTO: LUGAR:
NOMBRE: FECHA DE NACIMIENTO: LUGAR:
NOMBRE: FECHA DE NACIMIENTO: LUGAR:

COMPROMISO Y FIRMAS DE APOYO

FIRMA DEL SOLICITANTE:
PROPUESTO POR:

PROPUESTO POR:

FECH

CERTIFICO QUE TODA INFORMACION AQUI SOMETIDA ES VERIDICA Y HAGO CONSTAR QUE CONOZCO Y ACEPTO LAS REGLAS DE ADMISION Y
PROMETO ACATAR LA DECISION DE LA COMISION DE ADMISIONES. PROMETO DEFENDER EL REGLAMENTO Y EL BUEN NOMBRE DE LA SOCIEDAD
Y CONTRIBUIR EN TODO LO POSIBLE AL PROGRESO Y PRESTIGIO DE LA MISMA.

Al

SOCIO No.:

SOCIO No.:

DETERMINACION DE LA JUNTA GENERAL

APROBADO: sI [] NoO

INSCRIPCION No.: FECHA: CLASIFICACION: RECIBO DE PAGO No.:
OBSERVACIONES:
FIRMA DEL SECRETARIO FIRMA DEL PRESIDENTE FIRMA DEL TESORERO
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