
 

 

 

 

 

 

 

 

CONSTITUCIÓN DE ASOCIACIÓN 
 

NOMBRE DE LA ASOCIACIÓN: 

______________________________________________________________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________________________________________________________ 

SIGLA: ______________________________________________________________________________________________________________________ 

FINES  SOCIALES: _________________________________________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________________________________________________________ 

 

DOMICILIO DE LA ASOCIACIÓN: 

DISTRITO: ________________________________ PROVINCIA: ________________________ DEPARTAMENTO: _________________________ 

 
DATOS DE LA JUNTA DIRECTIVA (LOS QUE DESEEN)  TIEMPO DURACION DE LA DIRECTIVA: ______________________ 

NOMBRES Y APELLIDOS        DNI 

PRESIDENTE     � __________________________________________________________ 

VICEPRESIDENTE    � __________________________________________________________ 

SECRETARIO DE ACTAS Y ARCHIVOS  � __________________________________________________________ 

SECRETARIO DE ECONOMIA   � __________________________________________________________ 

SECRETARIO DE ORGANIZACIÓN  � __________________________________________________________ 

FISCAL       � __________________________________________________________ 

VOCAL      � __________________________________________________________ 

 
DATOS DEL REPRESENTANTE: 

Nombres y apellidos: ____________________________________________________________________________________ 

Teléfono o celular: ____________________________Correo electrónico: __________________________________________ 

Estado civil: S(___)  C(__) UH (___)  V(___)    Nombre cónyuge:___________________________________________________ 

Ocupación: ___________________________________________ R.U.C. Nº: ________________________________________ 

Domicilio Actual: _______________________________________________________________________________________ 

Distrito: ____________________________ Provincia: ________________________Departamento: _____________________ 

 
 

COSTO NOTARIA: _______________________________ COSTO REGISTRAL: _________________________________ 

NOMBRE DEL ARCHIVO: ____________________________________ FECHA ______/ ______/ _____ 


