
 

Proposta de Associado

Dados Pessoais:                                                                                                                                          

Nome:  ___________________________________________________________________________________________

Endereço: _________________________________________________________________________________________

Cidade:  ________________________________________UF:   ___________CEP:  _____________________________

Tel. Fixo:  ______________________ Celular: ______________________Telegram: ____________________________

Email: _____________________________________________________Profissão:  _____________________________

Data Nascimento:  ________________________________Estado Civil:   ______________________________________

Natural:  ______________________________________Nacionalidade:  _______________________________________

CPF:  _______________________________RG:  __________________________________ O. Exp.:  _______________

Dados Comerciais:     

Empresa:  _________________________________________________________________________________________

Endereço: _________________________________________________________________________________________

Cidade:   ____________________________________ UF:  _______________  CEP:    ___________________________

Telefone:  __________________________ Fax:  _________________________Celular    _________________________

Site:  _____________________________________________________________________________________________

Email:  _________________________________________________ Cargo:   __________________________________

Declaro estar associandome a esta entidade,  Associação Software Livre.Org,  por  livre e  espontânea vontade,
conhecendo seus estatutos e comprometendome a cumprir e fazer cumprir as normas estatutárias.

____________________________________________                       __________________________________________

                     Local e Data                                                                                                       Assinatura

Proposta homologada em: __________________________________________________________________

Sócio:          (   ) Efetivo                      (   ) Colaborador                       (   ) Honorário:

Associação Software Livre.Org – CNPJ: 05.971.682/0001-01
Av. Ipiranga, 6681 – TECNOPUC – P.93A – Sala 105 - Bairro Partenon - PORTO ALEGRE / RS CEP.: 90619-900 

          Fones:  + 55 (51) 3228-0100 / 3228-0199  – Contato: asl@asl.org.br - Site: asl.org.br        
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