Solicitud de Asociacion

Instrucciones:

1) Favor de llenar e imprimir este formulario

) Copia de su FIAT o patente como notario.

) Copia de su cédula profesional expedida por el Registro Nacional de Profesionistas.

) Copia de la carta del Consejo de su Estado donde se manifieste que no hay ningun
inconveniente que se afilie al Colegio Nacional.

H W

Favor de enviar todos los documentos a
nuevosocio@notariadomexicano.org.mx

Por la presente, el que suscribe solicita a ustedes la afiliacion como asociado activo de este
Colegio Nacional, para lo cual manifiesto bajo protesta de decir la verdad, lo siguiente:

Mis Datos:

Nombre :

R.F.C.: CURP:

Fecha de Patente o Fiat: Cédula Profesional:

Tipo de asociado:

@ Titular GSupIente O Auxiliar OSupernumerario

O Interno O Aspirante O Sustituto



Solicitud de Asociacion

Datos de la Notaria:

Numero:

v.202003

Domicilio:

Colonia:

CP.: Entidad o municipio:

Ciudad: Estado:

Teléfonos:

Fax:

Email para recibir circulares y avisos del notariado:

Datos de facturacion

Razén Social:

RFC:

Domicilio:

Colonia: Entidad o municipio :
C.P.: Ciudad : Estado:

Email de facturacion:
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