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                           11 JUNTA DE CONSEJOS DIRECTIVO, CONSULTIVO,                 
                                       DIRECTORAS Y SOCIAS DE LA REPÚBLICA MEXICANA

				                       COMITÉ ORGANIZADOR 
				MESA REDONDA PANAMERICANA DE MONTERREY
                                                            juntadeconsejosmonterrey@yahoo.com
                      _________________________________________________________________________			. 
· Esta hoja debe ser llenada claramente con letra de molde o en computadora.
· Los datos registrados deben ser correctos para poder ser usados en los documentos  necesarios.	

Nombre Completo: __________________________________________________________
MRP a la que pertenece: _____________________________ZONA___________________
Tel, de Casa: ______________________Celular: __________________________________
E. mail: ___________________________________________________________________
Cargo en su Mesa: __________________________________________________________
Cargo en Asociación Nacional: _________________________________________________
Cargo en Alianza: ___________________________________________________________
Número de Invitados y nombres: (Favor de indicar a que cenas asistirá el(los) invitado(s),
Cena de inauguración y/ o cena de clausura ($850.00), paseo $500.00 incluir el pago junto con el  carnet de la Socia) ______________________________________________________________   
Inscripción de Socia y pago de invitado enviarlo a:
  
RESTAURANTE SAFI, S.A. DE C.V.
Cuenta: Banco BANORTE
           No. Cuenta: 0808490799
No. Cuenta CLABE: 580008084907996

Monto del depósito o transferencia: _________________________
Fecha del depósito o transferencia: __________________________

Aviso Importante: Escanear ficha de depósito o transferencia (Incluyendo el nombre de la 
Socia y la Mesa a la que pertenece, así como el nombre y pago de sus invitados (si los hubiese),       
y formato de registro. Favor de enviarlos al siguiente correo: juntadeconcejosmonterrey@yahoo.com
y al whatsapp 8180266634 Alma Barradas de Flores
					

Socia: (Nombre)___________________________________
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