
 

 

FORMULARIO DE INSCRIPCIÓN 

Nombre: ………………………………………………………….. 

Apellidos: ……………………........…………................................ 

País de origen ………………………….......................................... 

Nacionalidades................................................................................. 

Fecha de Nacimiento: ………………….......................................... 

Dirección……………………………….......................................... 

Código Postal…………………… Ciudad ...................................... 

Email: …………………………………………………………….. 

Teléfono privado: ………………Teléfono celular: ….………....... 

Firma Costo Anual : Fr. 40.00 

La cuota de Membresía es de Enero a Diciembre del año en curso. 

 

 

 


