COLEGIODE
CIENCIAS ECONOMICAS

Colegio de
Clenglqs, FO-PL-001
swem ECONOMICAS

Instrucciones: Descargue el formulario en su computadora, llénelo en Acrobat Reader DC. El formulario no se
puede llenar a mano. No se aceptaran formularios sin el formato establecido.

Datos personales:

Primer apellido: Segundo apellido: Nombre:

Cédula N°: Estado civil: Sexo: Edad:
Fecha de nacimiento:

Direccion exacta domicilio:

Teléfono habitacion: Celular:

Provincia: Cantén: Distrito:

Solicito me envien el boletin electrénico, notificaciones, invitaciones y cualquier otra informacion
general al correo personal:

Medio por el cual obtuvo la informacién, del tramite de incorporacién:

Correo electrénico@ Sede Central y/o RegionalesO Pagina Web O Promotor O Redes Sociales O
Via Telefdnica O

Tiene usted algtin tipo de alimentacion especial, indiquelo:

Consumo Unicamente alimentos vegetarianos:

Consumo Unicamente alimentos libre de gluten:

Teléfono: 2528-3200 www.ColegioCienciasEconomicas.CR info@ColegioCienciasEconomicas.CR
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Otro tipo de alimento:
Tiene usted alguna dificultad para

Especifique:

Datos del trabajo:

Cuenta usted con trabajo: "si su respuesta es si debe llenar la informacién siguiente"
Lugar de trabajo:

Departamento:

Teléfono: Extension:

Correo laboral:

Direccion exacta del trabajo:

Provincia: Canton: Distrito:

Informacion adicional para el Colegio
Sistema de pago para la mensualidad:
En caso de elegir la opcidn de Rebajo por planilla o Tarjeta Crédito/ Débito, por favor complete el

formulario correspondiente.

Deseo inscribirme en la Sede:

Estudios Universitarios:

GRADO ACADEMICO AREA DE ESPECIALIDAD TITULO UNIVERSITARIO UNIVERSIDAD
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Beneficio por fallecimiento (obligatorio)

En el siguiente cuadro debera incluir el beneficiario (a) que recibira la indemnizacion que brinda el Colegio,
misma que se encuentra incluida en la cuota mensual; este beneficio se entregara segun el orden en que los

establezca.

Por ejemplo: si el beneficiario que designé en primer lugar fallece, automaticamente se le hard entrega de la
indemnizacion al siguiente beneficiario designado, en esta la lista.

Cuadro N°1 (En caso de fallecimiento del Colegiado)

Nombre y apellidos

Parentesco Fecha de nacimiento

N° de identificacion

En el siguiente cuadro debera incluir la informacién de su grupo familiar (conyuge, conviviente, hijos menores de
18 afos, hijos menores de 25 aflos que se encuentren estudiando y que no laboren de manera remunerada, hijos
en condicion de discapacidad independientemente de la edad, uno de los, padres del colegiado) a quienes en
caso de fallecimiento, el Colegio le brinda una ayuda econémica al asociado, la misma esta incluida en la cuota

mensual.

Cuadro N°2 (En caso de fallecimiento del Familiar)

Nombre y apellidos

Parentesco Fecha de nacimiento

N° de identificacion

Firma:

Fecha:

Declaro bajo fe de juramento, que he sido apercibido de las penas con que la Ley castiga el delito de falso
testimonio; la informacion que se aporta en esta solicitud es cierta.

Teléfono: 2528-3200
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Planes

MONTO ASEGURADO |COBERTURA MAX | PRIMA MENSUAL |MARQUE EL MONTO SELECCIONADO
¢15.000.000,00 ¢39.500.000,00 ¢7.085,00 [
¢20.000.000,00 ¢52.000.000,00 ¢9.240,00
¢25.000.000,00 ¢64.500.000,00 ¢11.400,00

Coberturas que incluye la péliza

Muerte accidental y no accidental

100% del monto asegurado

Incapacidad total y permanente

50% adicional del monto asegurado

Enfermedad terminal

50% adicional a la suma asegurada

Gastos funerarios

¢750.000 adicional a la suma asegurada

Solicito se incluyan como beneficiarios del plan de poéliza de vida anteriormente indicado, a las siguientes

personas:
Nombre del beneficiario # Cédula Parentesco Porcentaje
0
0
0
Firma: Fecha:
Teléfono: 2528-3200 www.ColegioCienciasEconomicas.CR info@ColegioCienciasEconomicas.CR

Direccion: Mercedes de Montes de Oca, 50 m al sur de la Rotonda de la Bandera n g m



	Nombre del beneficiarioRow1: 
	 CédulaRow1: 
	PorcentajeRow1: 0
	Nombre del beneficiarioRow2: 
	 CédulaRow2: 
	PorcentajeRow2: 0
	Nombre del beneficiarioRow3: 
	 CédulaRow3: 
	PorcentajeRow3: 0
	Fecha1_af_date: 
	Text2: 
	Text3: 
	Text4: 
	Text5: 
	Dropdown6: [ ]
	Text7: 
	Dropdown8: [ ]
	Text11: 
	Text12: 
	Fotografia: 
	Check Box25: Off
	Check Box26: Off
	Check Box28: Off
	Fecha30_af_date: 
	Fecha32_af_date: 
	Check Box3: Off
	Check Box4: Off
	Text24: 
	Text25: 
	Text40: 
	Dropdown21: 
	0: 
	0: [ ]
	1: [ ]


	Dropdown15: 
	0: 
	0: [ ]
	1: [ ]


	Dropdown1: 
	0: [ ]
	1: [ ]

	Dropdown2: 
	0: 
	0: [ ]
	1: [ ]

	1: 
	0: [ ]
	1: [ ]


	Nombre y apellidosRow1: 
	0: 
	0: 
	1: 

	1: 
	0: 
	1: 

	2: 
	0: 
	1: 

	3: 
	0: 
	1: 


	Fecha de nacimientoRow1: 
	0: 
	0: 
	1: 

	1: 
	0: 
	1: 

	2: 
	0: 
	1: 

	3: 
	0: 
	1: 


	N de identificaciónRow1: 
	0: 
	0: 
	1: 

	1: 
	0: 
	1: 

	2: 
	0: 
	1: 

	3: 
	0: 
	1: 


	Dropdown7: 
	0: 
	0: [ ]
	1: 
	0: 
	0: [ ]

	1: 
	1: 
	0: 
	0: [ ]

	1: 
	0: [ ]
	1: [ ]





	1: 
	0: [ ]
	1: [ ]

	2: 
	0: [ ]
	1: [ ]

	3: 
	0: [ ]
	1: [ ]


	Dropdown9: 
	0: 
	0: [ ]
	1: [ ]

	1: 
	0: [ ]
	1: [ ]


	Text13: 
	0: 
	0: 
	0: 
	0: 
	2: 
	3: 
	4: 
	1: 
	0: 
	1: 
	2: 
	3: 





	Text9: 
	0: 
	0: 
	1: 


	Text1: 
	0: 
	0: 


	Dropdown33: [ ]
	Text8: 
	Text10: 
	Text14: 
	Text15: 
	Text20: 
	Text21: 
	Dropdown4: [ ]
	Text6: 
	Group1: Opción1
	Dropdown19: 
	0: 
	0: [ ]

	1: 
	0: [ ]




