SOCIEDAD FRATERNAL DE MARINA
FUNDADA 8 DE NOVIEMBRE 1874

SOLICITUD DE INGRESO (1-A)

San Miguel, ......... de oo 202...
Sefior Presidente de la SOCIEDAD FRATERNAL DE MARINA

de.......... afnos de edad, manifiesto a usted, mi deseo de ingresar a la Sociedad Fraternal de
Marina como ASOCIADO ACTIVO, dejando expresa constancia de conocer y aceptar las
disposiciones del Reglamento vigente.

DATOS GENERALES DEL SOLICITANTE:

@01 (=0 =1 (=3 110 1o 1A

(FIRMA DEL SOLICITANTE)

HUELLA DIGITAL

(1) Son Asociados Activos, los Oficiales de la Marina de Guerra del Per(, cualquiera sea su grado o
situacion militar.

(2) Son Asociados Adherentes, los Empleados Civiles de la Marina de Guerra del Perq, el cényuge,
padres e hijos del Asociado Activo; asi como el conyuge e hijos del Asociado Adherente del
Empleado Civil.

(3) El derecho al Auxilio Mortuorio por deceso de un Asociado, se obtiene luego de transcurrido
DOCE (12) meses (Periodo de carencia) desde la fecha de ingreso

(4) El ingreso de nuevos Asociados se limita a aquellos menores de 18 y mayores de 71 afios de
edad a la fecha de presentacion de la solicitud de ingreso.



SOCIEDAD FRATERNAL DE MARINA
FUNDADA 8 DE NOVIEMBRE 1874

SOLICITUD DE INGRESO (1-B)

San Miguel, ......... de oo 202...

Sefor Presidente de la SOCIEDAD FRATERNAL DE MARINA

de .......... afios de edad, manifiesto a Ud. mi deseo de ingresar a la Sociedad Fraternal de
Marina como ASOCIADO ACTIVO, dejando expresa constancia de conocer y aceptar las
disposiciones del Reglamento vigente.

DATOS GENERALES DEL SOLICITANTE:

OF0 ] (=To =1 (=3 110 1 oo

(FIRMA)

HUELLA DIGITAL

ASOCIAd0 ACLIVO QUE PrESENTAL iiiiiiiit ittt et et e eate e aneananns

(FIRMA)

(1) Son Asociados Activos, los Oficiales de la Marina de Guerra del Perd, cualquiera sea su grado o situacion
militar.

(2) Son Asociados Adherentes, los Empleados Civiles de la Marina de Guerra del Per(, el conyuge, padres e
hijos del Asociado Activo; asi como el conyuge e hijos del Asociado Adherente del Empleado Civil.

(3) El derecho al Auxilio Mortuorio por deceso de un Asociado, se obtiene luego de transcurrido DOCE (12)
meses (Periodo de carencia) desde la fecha de ingreso

(4) El ingreso de nuevos Asociados se limita a aquellos menores de 18 y mayores de 71 afios de edad a la
fecha de presentacion de la solicitud de ingreso.



SOCIEDAD FRATERNAL DE MARINA
FUNDADA 8 DE NOVIEMBRE 1874

SOLICITUD DE INGRESO (1-C)

San Miguel, ......... de oo 202...

Sefor Presidente de la SOCIEDAD FRATERNAL DE MARINA

En calidad de ASOCIADO presento a usted a mi; Cényuge ( ),Hijo(@) ( ) Padre ()
Madre ( ), quien manifiesta el deseo de ingresar como Asociado Adherente.

de .......... afos de edad, dejo expresa constancia de conocer y aceptar las disposiciones del
Reglamento vigente de la SOCIEDAD FRATERNAL DE MARINA.

DATOS GENERALES DEL ASOCIADO ADHERENTE:

Distrito. ....oooe Telf. oo, Gl

OF 01§ (o =1 (=3 110 1o 1A

(FIRMA DEL ASOCIADO ADHERENTE)

HUELLA DIGITAL

(1) Son Asociados Activos, los Oficiales de la Marina de Guerra del Per(, cualquiera sea su grado o
situacion militar.

(2) Son Asociados Adherentes, los Empleados Civiles de la Marina de Guerra del Perq, el cényuge,
padres e hijos del Asociado Activo; asi como el conyuge e hijos del Asociado Adherente del
Empleado Civil.

(3) El derecho al Auxilio Mortuorio por deceso de un Asociado, se obtiene luego de transcurrido
DOCE (12) meses (Periodo de carencia) desde la fecha de ingreso

(4) El ingreso de nuevos Asociados se limita a aquellos menores de 18 y mayores de 71 afios de
edad a la fecha de presentacion de la solicitud de ingreso.



SOCIEDAD FRATERNAL DE MARINA
FUNDADA 8 DE NOVIEMBRE 1874

SOLICITUD DE INGRESO (1-C)

San Miguel, ....... de o 2020

Sefor Presidente de la SOCIEDAD FRATERNAL DE MARINA

Y O En calidad de ASOCIADO, presento a la
S]] 00 = PP quien manifiesta
el deseo de ingresar como Asociado Adherente.

Yo Rosa Antonella TALAVERA Amaya de Brandon............cooivveiiiiiiiiiiiiinieneens
de .......... afos de edad, dejo expresa constancia de conocer y aceptar las disposiciones del
Reglamento vigente de la SOCIEDAD FRATERNAL DE MARINA.

DATOS GENERALES DEL ASOCIADO ADHERENTE:

Distrito. ....oooe Telf. oo, Gl

OF 01§ (=To =1 (=3 170 1o 1A

(FIRMA DEL ASOCIADO ADHERENTE)

HUELLA DIGITAL

(1) Son Asociados Activos, los Oficiales de la Marina de Guerra del Per(, cualquiera sea su grado o
situacion militar.

(2) Son Asociados Adherentes, los Empleados Civiles de la Marina de Guerra del Perq, el cényuge,
padres e hijos del Asociado Activo; asi como el conyuge e hijos del Asociado Adherente del
Empleado Civil.

(3) EIl derecho al Auxilio Mortuorio por deceso de un Asociado, se obtiene luego de transcurrido
DOCE (12) meses (Periodo de carencia) desde la fecha de ingreso

(4) El ingreso de nuevos Asociados se limita a aquellos menores de 18 y mayores de 71 afios de
edad a la fecha de presentacion de la solicitud de ingreso.



SOCIEDAD FRATERNAL DE MARINA
FUNDADA 8 DE NOVIEMBRE 1874

AUTORIZACION DE DESCUENTO

SENOR CAPITAN DE NAVIO JEFE DE LA OFICINA GENERAL DE ADMINISTRACION DE LA
DIRECCION DE ADMINISTRACION DE PERSONAL DE LA MARINA DE GUERRA DEL PERU.

Tengo el honor de dirigrme a usted, para manifestarle que, mediante el presente
documento, AUTORIZO, que se descuente de mis haberes y/o pension el concepto de
(un solo concepto por Formato de Autorizacion):

VALOR CANTIDAD | MONTO
CODIGO CONCEPTO DETALLADO DEL DESCUENTO CUOTA | DE CUOTAS TOTAL
3663 APORTACION VARIABLE | --------- VARIABLE

En fe del presente documento, frmo como constancia de mi autorizacion, eximiendo
de responsabilidad a la Marina de Guerra del Pery, de existir descuentos indebidos, la
Entidad Crediticia deberd resolver el inconveniente suscitado.

ATENTAMENTE,
APELLIDOS Y NOMBRES

CIP.
DNI.

GRADO.

E-MAIL.

TELEFONO FIJO/MOVIL

I RM A,
FECH A, HUELLA DIGITAL
REPRESENTANTE LEGAL ENTIDAD CREDITICIA
FIRM A
ANTEFI RM A o
DNI D N HUELLA DIGITAL

Base Legal: Tercera Disposicion Transitoria D.S. N2 304-2012-EF / TUO Ley Gral. del Sistema Nacional de Presupuesto
La planilla unica de pago sdlo puede ser afectada por los descuentos establecidos por Ley, por mandato judicial, y otros
conceptos aceptados por el servidor o cesante.

Venezuela Cdra. 36 S/N — San Miguel sede de la Direccidn de Bienestar de la Marina
Telf.: 498-6538 / RPM: #995608792 / 514-7803 anexo 4869 / email: soframar@fraternaldemarina.com




SOCIEDAD FRATERNAL DE MARINA
FUNDADA 8 DE NOVIEMBRE 1874

AUTORIZACION DE DESCUENTO

SENOR DIRECTOR GENERAL PREVISIONAL DE LAS FUERZAS ARMADAS.

Tengo el agrado de dirigirme a usted, para manifestarle que, actualmente pensionista de Marina
de Guerra del PerU y mediante el presente documento, AUTORIZO, que se descuente de mis
haberes, pensidon y/o subsidio permanente el concepto de (un solo concepto por Formato de
Autorizacién):

VALOR CANTIDAD MONTO
CODIGO CONCEPTO DETALLADO DEL DESCUENTO CUOTA DE CUOTAS TOTAL
3663 APORTACION VARIABLE | --------- VARIABLE

El Valor Cuota Variable serd determinado de acuerdo al estatuto de la Asociacion.

En fe del presente documento, firmo como constancia de mi autorizacién, eximiendo de
responsabilidad a la OFICINA PREVISIONAL DE LAS FUERZAS ARMADAS — MINISTERIO DE DEFENSA,
de existir descuentos indebidos, la Entidad Crediticia deberd resolver el inconveniente suscitado.

ATENTAMENTE,
APELLIDOS Y NOMBRES

CIP. e s
DNI. TP ROPTRRIN

GRADO.

DEPENDENCIA/UNIDAD

E-MAIL.

TELEFONO FIJO/MOVIL

FIRMA.
FECHA. HUELLA DIGITAL
REPRESENTANTE LEGAL ENTIDAD CREDITICIA
FIRMA
ANTEFIRMA
DNI e
HUELLA DIGITAL

Base Legal: Tercera Disposicion Transitoria D.S. N2 304-2012-EF / TUO Ley Gral. del Sistema Nacional de Presupuesto
La planilla dnica de pago solo puede ser afectada por los descuentos establecidos por Ley, por mandato judicial, y otros conceptos
aceptados por el servidor o cesante.

Venezuela Cdra. 36 S/N — San Miguel sede de la Direccién de Bienestar de la Marina
Telf.: 01 498 6538 - 01 514 2930 (anexo 4869) / Cel: 995 608 792 - 985 626 065
email: soframar@fraternaldemarina.com



AUTORIZACION DE DESCUENTO A LA

CAJA DE PENSIONES MILITAR POLICIAL

Distrito ......cooiiii conteléfono ........oooviiiiiiii
Autorizo a la SOCIEDAD FRATERNAL DE MARINA efectuar el descuento por
concepto de ...... APORTACION ............... 0158....ccccevvvnnnnn. sobre mi
pension mensual que percibo a través de la Caja de Pensiones Militar Policial.
Asimismo, mediante el presente documento se deja constancia que la
SOCIEDAD FRATERNAL DE MARINA seré el unico responsable del monto del
descuento enviado y efectuado por la Caja de Pensiones Militar Policial sobre
mi pension; por lo que cualquier reclamo o consulta la realizaré ante la
SOCIEDAD FRATERNAL DE MARINA.

San Miguel, de 20

Huella digital




SOCIEDAD FRATERNAL DE MARINA
FUNDADA 8 DE NOVIEMBRE 1874

CARTA DECLARATORIA DE DESIGNACION DE BENEFICIARIOS DEL
AUXILIO MORTUORIO

San Miguel, de del 202

Sefor Presidente de la SOCIEDAD FRATERNAL DE MARINA

o T

DECLARO: Que por mi expresa voluntad instituyo y nombro beneficiario (s) del

Auxilio Mortuorio a que tengo derecho como miembro de la Sociedad, a la (s)
siguiente (s) persona (S):

.............................................................. el %
.............................................................. el %
.............................................................. el %
.............................................................. el %
.............................................................. el %
.............................................................. el %

TOTAL 100 %

N o] = PSPPI

D.NLLN®

C.l.P. N°

_Huella Digital
Indice Derecho

Firma del Asociado



SOCIEDAD FRATERNAL DE MARINA
FUNDADA 8 DE NOVIEMBRE 1874

(ANEXO 05)

COMPROMISO DE PAGO

San Miguel, ....... de i 2020
) o TP
ldentificado CONDNI...ooeiii e, Domiciliddo €N..eeeeneeeie e
DISHITO ettt UrbanizaCion. ..o
Con teléfono...ccvveieiniieiiiian... Grado...ee e en Situacién de RETIRO
COITEO Bl CITONICO et
Me presento como AsOCIAAO ....coviiiiiiiiiiiiiiiceeeee, y me comprometo con la

SOCIEDAD FRATERNAL DE MARINA, en readlizar los pagos por conceptos de
APORTACION, a través de la oficina administrativa o depdsito bancario nombre de la
SOCIEDAD FRATERNAL DE MARINA.

San Miguel, de 202

Huella digital



