A F M SAN BERNARDO

Asociacion de Funcionarios Municipales

San Bernardo,

SOLICITUD DE INGRESO
Yo, ,
Cedula de Identidad N° , Planta , Contrata ,
Escalafon , desempenando funciones en la Direccion de,

, tengo a bien solicitar mi ingreso en calidad de socio

de la asociacidon de funcionarios Municipales de San Bernardo.

Con mi ingreso me comprometo a participar en todas las actividades que se
requieran, de participar en las reuniones que se establezcan, con el fin de poder
lograr los objetivos colectivos que se propongan.

Por lo anterior, acepto y autorizo el descuento de mi remuneracion, las cuotas
ordinarias y extraordinarias que se ocasionen para el funcionamiento de esta

asociacion a cuya afiliacion solicito.

Firma



