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                                                “SECCION PASANTES” 

 

EN CUMPLIMIENTO A LO DISPUESTO POR LOS ESTATUTOS DEL COLEGIO DE CONTADORES PUBLICOS DE SAN LUIS 

POTOSI, A.C., ATENTAMENTE SOLICITO MI ADMISION COMO MIEMBRO DE LA SECCION DE PASANTES DE ESE  

COLEGIO, POR LO CUAL BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD MANIFIESTO: 

INFORMACION GENERAL 

Nombre Completo___________________________ R.F.C. ____________________________________ 

Lugar de nacimiento__________________________Fecha____________________________________ 

Nacionalidad _______________________________ Estado Civil________________________________  

Domicilio Particular___________________________Colonia___________________________________ 

C. Postal ____________ Tel.__________________  Cel_______________________________________ 

E-mail________________________Empresa o despacho en el que trabaja ______________________ 

Domicilio Del Trabajo __________________________________ Colonia _________________________ 

C. Postal ____________________Tel. ________________________ Fax ________________________  

E-Mail ________________________R.F.C. de la empresa o despacho __________________________ 

Puesto  ___________________________________. 

 

INFORMACIÓN PROFESIONAL 

Nombre de la Facultad O Universidad_________________________Tel. ________________________ 

Domicilio______________________________________Grado que cursa ________________________ 

o Año en que termino sus estudios ___________. 

 

 

ESTUDIOS PRE-PROFESIONALES  

Preparatoria O Vocacional: 

Escuela ______________________________ Ciudad ________________________________________ 

Estudios realizados del Año Escolar de  ____________________ al  de _________________________. 

San Luis Potosi, S.L.P., A __________ de ________________________ de 201 ___ 

 

Firma del solicitante ____________________ 
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SOLICITUD APOYADA POR 

 

Nombre:   ________________________ 

 

Nombre:  ________________________ 

Teléfono:  _______________________ Teléfono: ________________________ 

 

 

Firma:    ________________________ 

 

 

Firma:      ________________________ 

 

Nombre del socio que te invito:     ______________________________________ 
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