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Asociación para la Conservación y el Estudio de la Naturaleza
SOLICITUD DE ASOCIACIÓN           Nº de socio: A completar por ACEN
Fecha      





	Nombre y Apellido
	     

	Fecha de Nacimiento
	     

	DNI
	     

	Dirección Postal
	     

	CP
	     

	Localidad
	     

	Provincia
	     

	País
	     

	Teléfono
	     

	E-mail
	     


	Profesión
	     

	Área de trabajo
	     

	Lugar de trabajo
	     


Indique brevemente cual es su interés en formar parte de ACEN

"Por favor, EN ESTE ESPACIO, coméntenos brevemente que lo motiva a ser socio y apoyar nuestras actividades. Su opinión y comentarios nos ayuda a crecer, gracias!"
Indique en que categoría de Socio quisiera inscribirse  FORMDROPDOWN 

Solicito mi admisión como socio de ACEN  FORMCHECKBOX 
 (tilde el casillero por favor)



"Lo invitamos a leer el Estatuto de la Asociación, ingresando a este vínculo a la Web de ACEN: http://www.acen.org.ar/Docs_internos_ACEN/ESTATUTO_y_ACTA_CONSTITUTIVA_ACEN.pdf
"Una vez realizada su petición, la Comisión Directiva de ACEN tramitará su incorporación como Socio en la categoría requerida y se comunicará con Ud. a la brevedad".
