UADE

ALUMNI CLUB

Solicitud de Inscripcion

LU.: Carrera:

Apellido y Nombre:

Fecha de nacimiento: Estado civil:

D.N.I.: Género:

Direccidn: C.P.:

Localidad: Provincia:

Teléfono: Celular:

E-mail:

Empresa: Puesto:

Direccion: Localidad:

Provincia: Teléfono:

E-mail:

(Seleccionar el tipo de membresia y cuotas)

Membresia Cuotas semestrales Cuotas anuales
(renovacién automatica (renovacién automatica
en marzo y septiembre) en marzo)

Gold $1.756 - $3.295- [

Platinum $2.636- 1 $4.948 - []



UADE

ALUMNI CLUB

Pago Mis Cuentas Pagos Link

Por cajeros automaticos (Red Banelco) Por cajeros automaticos (Red Link)
Por internet: www.pagomiscuentas.com Por internet: www.pagoslink.com.ar
(cero/s + n° de referencia) (céd. 312 + cero/s + n° de referencia)
Provincia NET - BAPRO Pagos VISA HOME

WWW.Visa.com.ar

Débito automatico Pago en ventanilla de bancos
en cuenta bancaria

En caso de solicitar la inscripcion para contar con uno de los siguientes beneficios,
indicar la opcidn de interés:

[\ 2° carrera grado D Posgrado D Deportes
[\ Beneficios para hijos de graduados

= Datos del hijo/a: Legajo: DNI:

He leido y aceptado las normas y procedimientos del UADE Alumni Club.

Fecha Firma



http://www.marketing.uade.edu.ar/normasalumni.pdf

