
Formulario de adhesión Socios Activos:
Apellidos: ……………………………………………………………………………………
Nombres: ……………………………………………………………………………………
Rut: …….…………………………………………………………………………………….
Teléfono: …….………………………………………………………………………………
Email: ………………………………………………………………………………………..
Si es retirado de las FF.AA indique su número de cuenta Capredena:
……………………………………………………………………………………………......
Aporte Mensual Mínimo: $2.500
Otro Valor $

Benefactores Particulares y Empresas Colaboradoras

1. Enviar cheque nominativo y cruzado a nombre de Asociación Hogar de Niños
“Arturo Prat”, calle Blanco 1623, of. 403, Valparaíso.

2. Depositar en la Cta. Cte. Nº 101-02325-01 del Banco de Chile, Rut: 70.013.440-7,
luego dar aviso al fono: 224947853 ó al email: asistentegerencia@haprat.cl

*Esta alternativa se puede realizar a través de dos medios:

● Depositar directamente por caja bancaria.
● Generar una transferencia electrónica programada por parte del socio (esta

modalidad permite definir un horizonte de tiempo en el cual estará vigente la
instrucción de cargo en cuenta corriente), de modo de que automáticamente el
banco realice el cargo en la cuenta del socio y abone al HNAP.”

3. PAC (Pago Automático de Cuentas), mandato Banco de Chile (solicitar Mandato
PAC Multibanco).

mailto:asistentegerencia@haprat.cl

