
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Solicitud de Ingreso 

DATOS PERSONALES 
 

Socio Nº Luque,           de                                     de 

Apellidos: 

Nombres: 

Doc. De Identidad Nº: Sexo: 
 
Profesión: Nacionalidad: Estado Civil: 

Lugar y Fecha de Nacimiento: 

Celular: 
 
Teléfono: 

Correo electrónico: 

Nivel de Instrucción:                                                                    Título: 
 
Dirección:...................................................................................Barrio:...............................Ciudad:............................ 
 
Personas a su cargo (Entorno familiar, especificar hijos, padres u otros):                                                                             

Tipo de vivienda: 

Sujeto algún tipo de Impuesto: 
DATOS LABORALES 

Profesión: Ocupación: 

R.U.C.:  

Empresa: 

Dirección:   

Teléfono:  Cargo:   

Salario:  Forma de Cobro: Sección:   

Jefe inmediato superior:  Es cargo público:  Fec. Ing.: 

Nombre y Apellido del Cónyuge: 
 

Doc. De Identidad Nº: Profesión: 
E-mail:……………… 
……………………….. 

Lugar de Trabajo: Sueldo Mensual: 
Teléfono  
laboral: 

REFERENCIAS PERSONALES 

1. Cédula: 
Nro. Socio: 

Nombres y Apellidos: 

Dirección: 

Teléfono: 

2. Cédula: Nro. Socio: 

Nombres y Apellidos: 

Dirección: 

Teléfono: 
 

 
 

COOPERATIVA MULTIACTIVA DE LA AVIACION CIVIL 
(COPAVIC) LTDA. 

Autopista Nº 379 camino al Aeropuerto Int. Silvio Pettirossi 
 Luque - Paraguay 

FOTO 



 
REFERENCIAS BANCARIAS / FINANCIERAS / COMERCIALES 

Empresa: 
 

Dirección: 
 

Teléfono:  Fec. Ing.: 

Contacto: 
 

SITUACION PATRIMONIAL  - INGRESOS/EGRESOS 

Ingresos mensuales Gs. Egresos Mensuales Gs. 

Sueldo(s)  Alquileres o Cuotas de Casa  

Honorarios profesionales (Prom. 6 
meses) 

 Cuotas Casa Comerciales  

Sueldo (s) Cónyuge  Cuotas Créditos y Tarjetas CSC  

Honorarios profesionales (Prom. 6 
meses) 

 Cuotas créditos y tarjetas otras 
entidades 

 

Renta o alquiler  Luz, agua, teléfono, cable  

Intereses por ahorros  Educación, transporte y 
combustible 

 

Jubilación Socio  Alimentación  

Jubilación cónyuge  Seguros (medico, automóvil, 
casa) 

 

Otros (aclarar)  Otros (diversión, imprevistos, 
servicio doméstico) 

 

Total  Total  

SITUACION PATRIMONIAL  - ACTIVO /PASIVO 

ACTIVO  Gs.  PASIVO  Gs.  

Inmuebles  Deudas   

Rodados    

Otros Bienes    

Disponibles    

Otros    

Total Activo  Total Pasivo  

 
Actividad Vinculante con la Aviación Civil:................................................................................................................. 

Sistema de Aportes Mensual Anual  

Por la presente, solicito mi admisión como Socio de la Cooperativa Multiactiva de la Aviación Civil (COPAVIC), Ltda.; y 
me comprometo a: 

a) Abonar mis obligaciones con puntualidad; 
b) Conocer y cumplir los Estatutos y Reglamentos; y 
c) Comunicar cambios de domicilios o lugar de trabajo. 

Nota: Autorizo en forma irrevocable, otorgando suficiente mandato en los términos del Art.917. Inc. “a” del Código Civil, para que por propia cuenta o a través de 
empresas especializadas puedan recabar información en plaza, referente a mi situación patrimonial, solvencia económica, o el cumplimiento de mis obligaciones 
comerciales, como así también, a la verificación, confirmación y/o certificación de los datos por mi proveídos, a fin de contar con los elementos de juicio y análisis 
necesarios para los fines pertinentes (concesión de crédito), de igual manera en los mismos términos, autorizo a la COPAVIC, para que en caso de un atraso superior a 
los noventa  días en el pago de mis obligaciones o de cualquier otra deuda asumida, incluya mi nombre personal o razón social que represente, en el registro general de 
morosos de INFORMCONF, como así también proporcionar dicha información a terceros interesados; la eliminación de dicho registro se analizara de acuerdo a los 
términos establecidos en la Ley 1.682 

PLANO DE UBICACIÓN 
 

......................................... 
 
 
 

 
      ....................... 

Nombre del Proponente   Firma del Solicitante 

Socio Nº............................. 
 
 

 
 

 
   

     
 
 
Esta solicitud fue aprobada por el Consejo de Administración, en sesión de fecha: .............../............/.................... 
 
Acta Nº: 
 

Secretario  Presidente 
 


