PT-112
As mudancas nos dados do quadro associativo

Alteracﬁo de Dados d() Quadro podem ser feitas através do Portal do Associado
ASSOCiatiVO em www.rotary.org/pt ao invés deste formulario.

Este formulario pode ser usado para reportar ao RI nomes de novos associados, associados que deixaram o clube e outras mudangas referentes ao
quadro associativo. Fornega os nomes exatamente como constam nos passaportes ou em outros documentos, utilizando um formulario por
associado. A versdo eletronica pode ser baixada do site do RI, www.rotary.org/pt. Entregue uma coépia do formulario preenchido ao governador
do distrito, guarde uma copia em seus arquivos e envie o original a:

ROTARY INTERNATIONAL, 1560 Sherman Avenue, Evanston, IL 60201-3698 EUA Fax: +1-847-733-9340 E-mail: data@rotary.org
Rotary Club de Distrito

ESTADO/PROVINCIA PAIS
Nome do associado

NOME SOBRENOME

N° de associado*:
* Somente para associados que estejam saindo do clube ou sendo transferidos a outros clubes. Novos associados receberdo do RI um ntimero de
identificagdo.

Enderego
RUA E NUMERO CIDADE
ESTADO/PROVINCIA PAIS CODIGO POSTAL
E-mail
[J NOVO ASSOCIADO DATA DE ADMISSAO
MES/DIA/ANO
[ Masc. [ Fem. O Representativo [ Honorario
Associado sendo transferido? [ONio [ Sim [] Ex-diretor do RI [] Ex-governador de distrito
Em caso afirmativo, preencha o campo acima de n° de associado.
Ex-Rotary Club Distrito
ESTADO/PROVINCIA PAfS
Idiomas que fala:
Assinatura: [] The Rotarian [] Revista rotaria regional
[ MUDANCA DE INFORMACOES DATA DE ADMISSAO
MES/DIA/ANO
[0 MUDANCA DE ENDERECO
Enderego anterior Novo enderego
RUA E NUMERO CIDADE RUA E NUMERO CIDADE
ESTADO/PROVINCIA PAIS ESTADO/PROVINCIA PAIS
CODIGO POSTAL CODIGO POSTAL
[0 MUDANCA DE E-MAIL
E-MAIL ANTIGO E-MAIL NOVO
[0 MUDANCA DE NOME
NOME ANTIGO NOME NOVO
[0 MUDAR TIPO DE ASSOCIACAO PARA: [] Representativo [ Honorario
[ CANCELAMENTO DE TiTULO DATA DE BAIXA
MES/DIA/ANO
Razio da saida (assinale uma):
[] Frequéncia (1) ] Obrigagdes profissionais (2) [] Falecido (3) ] Obrigagdes familiares (4)
[ Satide/Pessoal (5) [ Foi para novo clube (6) [1 Mudanga** (7) [ Outra (8) Especifique:

** Se arazdo for mudanga, utilize o Formulario para Proposta de Adesdo; clique aqui para obter o formulario.

SECRETARIO DO CLUBE (em letra de forma) ASSINATURA MES/DIA/ANO


https://riweb.rotaryintl.org/pt
http://www.rotary.org/pt
mailto:data@rotary.org
http://www.rotary.org/RIdocuments/pt_pdf/member_data_form_pt.pdf
http://www.rotary.org/RIdocuments/pt_pdf/memb_referral_pt.pdf
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