Solicitud de Afiliacidon a la Asociacion

“Mehr Leben, Mas Vida, More Life, Lev Mer”
35120 Arguineguin, ADPO de Correos Nr. 191 Edif.: Rio Canario, Patalavaca
Tel./Fax(0034) 928 15 28 01 o. Mobil (0034) 637 03 55 63, http://www.mehrleben.info
E-Mail: club@mehrleben.info

Por la presente, solicito afiliarme a la Asociacion arriba indicada. Rogamos cumplimente en
letras mayusculas.

Apellidos: Nombre:

Calle: Poblacion y Municipio:

Fecha de nacimiento : Nacionalidad:

Teléfono: Mobil: Correo electrénico:

Nombre completo de conyuge o pareja: Fecha de nacimiento:
Hijos ( hasta 18 afios )

Nombre: Fecha de nacimiento: Nombre: Fecha de nacimiento:
Nombre: Fecha de nacimiento: Nombre: Fecha de nacimiento:

Se me ha informado que:

Mediante esta solicitud, mis hijos (menores de 18 afios y sin derecho a voto) asi como mi
pareja, automaticamente seran afiliados conmigo. Los Socios mayores de 18 afios tendran
derecho al voto. La afiliacion no sera limitada en el tiempo y podra ser anulada en cualquier
momento, por escrito y con efecto inmediato, por cualquiera de las partes, sin motivar la
peticion. La mala conducta, drogas duras, peleas o consumo excesivo de alcohol con su
resultante comportamiento descontrolado, pueden resultar en la anulacion inmediata de la
afiliacion. Todas las actividades de la asociacion seran de caracter privado y cada socio
deberéa actuar bajo su propia responsabilidad, igual que si realizara cualquier otra actividad
privada. Los padres deberan controlar a sus hijos.

La Asociacién organizara y llevara a cabo todas las actividades segiin mejor sepa y sea
consciente.

La afiliacion es gratuita, o sea SIN cuotas mensuales ni anuales.
Se me hace entrega del documento que describe la razon de ser de la Asociacion y me he

familiarizado con el. El o La solicitante sera Soci@ desde que le llegue una confirmacion de
afiliacion o se le haya expedido un carné de socio.

Lugar Fecha firma de el/la Solicitante.
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