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ANTECEDENTES PERSONALES (Personal history) 

NOMBRE COMPLETO:   

(Responsible Name And Last Name)  

CEDULA DE IDENTIDAD 

 

FECHA NACIMIENTO 
   

(C.I. Or Passport) (Birthdate) dd mm aaaa 

NACIONALIDAD:  OCUPACION:  

(Nationality) Occupation 

DIRECCION (Vigente) 
 

(Home Adresse) 

COMUNA  CIUDAD  

(Commune) (City) 

TELEFONOS  

(Telephone numbers) 

CASA  MOVIL (Celular)  

(Home)  (Mobile)  

TRABAJO  EMERGENCIA  

(Work)  (Emergency)  

CORREO ELECTRONICO (Activo)   

(Email active) 

EN CASO DE 
EMERGENCIA AVISAR A:  PARENTESCO  

(In Case Of Emergency Please Call)  Parentage 
 

ANTECEDENTES MEDICOS – (Medical history) 

ALTURA :                    cm. PESO :                Kg.  GRUPO SANGUINEO  

Height  Weight  Blood group 

OPERACIÓN(ES) 

 
FECHA 
OPERACIÓN(ES) 

   

(Cirugías) - Surgeries Date of surgeries 

ALERGIAS A:  ¿FUMA?   No     Si  Cant: 

Allergies to:  Smokes? 

¿POSEE DIABETES? (Especificar tipo) 
 

Have diabetes? (specify type) 

¿POSEE ENFERMEDADES CRONICAS? 
 

Chronic diseases?  

¿INGIERE MEDICAMENTOS? (Especificar) 
 

(Ingest medications (specify)  
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¿MEDICAMENTOS CONTRAINDICADOS? 
(Especificar) 

 

Contraindicated drugs (specify)  

¿ACCIDENTES CRITICOS? (Especificar) 
 

Critical accidents  

¿SEGURO CONTRA ACCIDENTES? 
(Especificar) 

 

Accident insurance  (specify)  

PREVISION DE SALUD? (Especificar)  

Health forecast (specify) (ISAPRE ó FONASA) 

 

ANTECEDENTES DEPORTIVOS (Sports history) 

¿EXPERIENCIA EN ACTIVIDAD DE MONTAÑA? (Años, Lugar, etc) - Experience in mountain activity (Year, places, etc): 
 

 

 

 

¿CURSOS, CERTIFICACIONES RELACIONADAS? (Detalle breve) (Courses, certifications related): 
 

 

¿OTRAS ACTIVIDADES / PASATIEMPOS? (Other activities):  

 
 

ANTECEDENTES INSTITUCIONALES  (Institutional history) 

¿MOTIVOS DE INGRESO AL CLUB? Reasons for joining the club? 
 

¿COMO LLEGO AL CLUB? How do I get to the club? 
 

¿HA ESTADO EN OTROS CLUBES, INSTITUCIONES ANTERIORMENTE? (Especifique) Have been to other clubs, institutions? (specify) 

 

CUAL FUE LA RAZON DEL RETIRO DE LA INSTITUCION ANTERIOR What was the reason for the withdrawal from the previous institution. 
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EXCLUSION DE RESPONSABILIDAD 

(EXCLUSION OF RESPONSIBILITY) 
 

 
Yo (I), ________________________________________ Cedula de Identidad o Pasaporte (Identity Card or 

Passport) N°________________________, A partir del presente formulario y formalidad de incorporación, 

declaro y dejo exento al Club Deportivo Andino Club Pamir (ACP) de toda responsabilidad hacia mi persona 

ante cualquier imprevisto y/o eventualidad suscitada en alguna en actividades sociales y deportivas 

relacionadas con cualquier de las ramas deportivas del montañismo, tales como; Senderismo, Excursionismo, 

Montañismo, Escalada, Esquí, Exploraciones y Expediciones, independiente de su dificultad, exposición y 

altura, u otro evento similar. 

Por ultimo declaro que los antecedentes informados son válidos y seguros para los registros institucionales, 

siendo estos administrados bajos los estatutos y reglamentos vigentes del CD Andino Club Pamir.  

From this form and formality of incorporation, declare and exempt the Club Deportivo Andino Club Pamir (ACP) from all responsibility towards me to 

any unforeseen and / or eventuality arising in any social and sporting activities related to any of the branches  ountaineering sports such as; Hiking, 

Trekking, Mountaineering, Climbing, Skiing, Explorations and Expeditions, regardless of its difficulty, exposure and height, or other similar event. 

Finally, I declare that the information provided is valid and safe for the institutional records, which are administered under the bylaws and current 

regulations of the CD Andino Club Pamir. 

 

 

 

 

 

Firma y CNI  Firma y CNI 

Directorio CD Andino Club Pamir  Postulante  

 

LECTURAS DE ACTAS Y ACEPTACION - USO INTERNO Y EXCLUSIVO DEL DIRECTORIO 
READINGS OF ACTS AND ACCEPTANCE - INTERNAL AND EXCLUSIVE USE OF THE BOARD OF DIRECTORS 

 
 
 

1ra. Acta 2da. Acta 3ra.Acta Salida Terreno  INGRESO OFICIAL 
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