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SOLICITUD DE MEMBRESÍA 

Año Académico ____________ 

 

 
Apellido Paterno Apellido Materno Nombre 

   

 

Núm. Estudiante Celular E-Mail (Uso frecuente) 

 

 

  

Departamento Concentración Fecha de Nacimiento 

 
 

  

Dirección Postal Ciudad Zip Code 

 

 

  

¿Ha tomado cursos de Meteorología o Ciencias Atmosféricas?  

 

  
 

Yo, ____________________________________, con número de estudiante ________________, 

certifico que cumplo con los requisitos para ser miembro de la Sociedad Meteorológica de Puerto Rico, 

Capítulo Estudiantil. Autorizo la verificación de la evidencia suministrada. Además estoy de acuerdo con 
la cuota establecida y entiendo que de no cumplir con la misma, perderé los privilegios de ser miembro 

activo. 

 
___________________________________   ______________________________ 

  Firma        Fecha 

 

- - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - -  

PARA USO OFICIAL 

 

El estudiante adjunta lo siguiente:  
 

_______ Evidencia de Membresía Nacional AMS  

_______ Cuota Anual SMPR 

 

 
___________________________________   ______________________________ 

 Firma Representante SMPR      Fecha 


