
Promotor(a) de Vendas:                              

( ) PATRIMONIAL
( ) USUÁRIO PESSOA                              Data Admissão      /        /         

Nº Título:                            

Vencimento       /      /           

DADOSDADOS DODO PROPONENTEPROPONENTE
NOME:                                                                                                                                                                               
CPF:                                              RG:                                            UF:             SEXO: Fem ( ) Mas ( )
DATA DE NASCIMENTO ESTADO CIVIL NACIONALIDADE PROFISSÃO:

          /      /                                                                                                
NOME DO PAI:                                                                                                                                                                             
NOME DA MÃE:                                                                                                                                                                           
ENDEREÇO:                                                                                                                                                                                     
BAIRRO:                                                                    CIDADE/UF:                                                                  
CEP:                                   
FONE RES:                                                   

E-MAIL:                                                                                                  
FONE CEL:                                                              

Regime de União: ( ) Universal ( ) Parcial ( ) Separação Total ( ) União Estável

DEPENDENTES
NOME:                                                                                                     PARENTESCO:                            /           %
CPF:                                              RG:                                            UF:             SEXO: Fem ( ) Mas ( )
DATA DE NASCIMENTO ESTADO CIVIL NACIONALIDADE PROFISSÃO:

          /      /                                                                                               
ENDEREÇO:                                                                                                    
CIDADE/UF:                                                                                                    

BAIRRO:                                          
CEP:                                                   

E-MAIL:                                                                                                                                                                             
FONE RES:                                                  FONE CEL:                                                      
NOME:                                                                                                     PARENTESCO:                            /           %
CPF:                                              RG:                                            UF:             SEXO: Fem ( ) Mas ( )
DATA DE NASCIMENTO ESTADO CIVIL NACIONALIDADE PROFISSÃO:

          /      /                                                                                             
ENDEREÇO:                                                                                                    
CIDADE/UF:                                                                                                    

BAIRRO:                                         
CEP:                                                       

E-MAIL:                                                                                                                                                                             
FONE RES:                                                  FONE CEL:                                                      
NOME:                                                                                                     PARENTESCO:                            /           %
CPF:                                              RG:                                            UF:             SEXO: Fem ( ) Mas ( )
DATA DE NASCIMENTO ESTADO CIVIL NACIONALIDADE PROFISSÃO:

          /      /                                                                                               
ENDEREÇO:                                                                                                    
CIDADE/UF:                                                                                                    

BAIRRO:                                         
CEP:                                                       

E-MAIL:                                                                                                                                                                             
FONE RES:                                                  FONE CEL:                                                      
NOME:                                                                                                     PARENTESCO:                            /           %
CPF:                                              RG:                                            UF:             SEXO: Fem ( ) Mas ( )
DATA DE NASCIMENTO ESTADO CIVIL NACIONALIDADE PROFISSÃO:

          /      /                                                                                               
ENDEREÇO:                                                                                                    
CIDADE/UF:                                                                                                    

BAIRRO:                                         
CEP:                                                       

E-MAIL:                                                                                                                                                                             
FONE RES:                                                  FONE CEL:                                                      



DECLARAÇÕES

Declaração I

O Infra-assinado declara, para todos os fins de direito, que aceita e se propõem a cumprir, por si
e pelos seus dependentes, todas as normas estatutárias, regulamentos e resoluções vigentes e
suas alterações, bem como, declara estar ciente dos dispositivos relacionados às formalidades e
qualificações exigidas para ingresso no Quadro Associativo do Santa Mônica Clube de Campo.

Declaração II

Eu,                                                                                     na qualidade de pretendente a ingressar no
Quadro Associativo  do Santa  Mônica  Clube de  Campo,  autorizo  a  Comissão  de  Admissão  a
promover a pesquisa prevista no Art.13 do Estatuto do Clube, se necessária; e DECLARO desde já
que não respondo na Justiça a processo por crime doloso; ou pela infringência de dispositivos
dos Códigos Civil ou Penal  que revelem incompatibilidade com a vida associativa do Clube,
nesses sentidos não tendo sentença judicial transitada em julgado.

Por verdade firmo as presentes Declarações para que surtam seus devidos fins e efeitos, inclusive
sob Penas da Lei.

Cartório que tenho firma reconhecida:                                                                                                          

Colombo,           de                                         de                      

________________________________________

         Assinatura do Proponente

COMISSÃO DE ADMISSÃO – REUNIÃO EM ____/____/____

______________________________
Luis Guntin Egea

Presidente da Comissão

____________________________
Antônio Fávaro

Membro

______________________________
Cidneia Márcia Lazzarotto

Membro

____________________________
João Carlos de Macedo

Membro

______________________________
Márcio Cesar Cristovão

Membro

Aprovado na _________ Reunião do Conselho Diretor em ___/___/___                                 _____________________________________
        Paulo Manoel Barbosa

               Presidente
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