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SOLICITUD DE ADMISION DE SOCIO
Sefior:

PRESIDENTE DEL CONSEJO DE ADMINISTRACION
CIUDAD -

SP
La presente tiene por objeto formalizar la solicitud de ingreso a la cooperativa de su Presidencia para lo cual cumplo con manifestar los siguientes datos
bajo declaracion jurada:
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ME COMPROMETO APORTAR MENSUALMENTE LAS SUMAS MINIMAS ESTABLECIDAS POR LA COOPERATIVA, DECLARANDO SOMETERME A LAS
DISPOSICIONES ESTATUTARIAS DE ELLA Y ESTAR DISPUESTO A COLABORAR ACTIVAMENTE EN SU DESARROLLO, CUMPLIENDO MIS COMPROMISOS
SOCIALES Y ECONOMICOS OPORTUNAMENTE Y SIN NECESIDAD DE REQUERIMIENTOS ESPECIALES.

DECLARO IGUALMENTE QUE EN CASO DE MIFALLECIMIENTO LOS DERECHOS ECONOMICOS QUE ME CORRESPONDE DEBEN SER ENTREGADOS A MIS
HEREDEROS LEGALES, CONFORME LEY.

Yo, como socio patrocinante ( o apoderado ) declaro conocer al solicitante por quién doy constancia que esta de acuerdo con los fines de la Cooperativa.

Nombre y Apellido ( PATROCINANTE ) Nombre y apellido ( SOLICITANTE )

CONSEJO DE ADMINISTRACION:
Vista la solicitud que antecede y en armonia con los Estatutos y Reglamentos vigentes , se acordo:
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