
ASOCIACIÓN DE VELA OCEÁNICA DEL PERÚ 
Afiliada a la Federación Deportiva Nacional Peruana de Vela 

y a la Offshore Racing Congress - ORC 
 

Av. Tnte. Ferre Nro. 423 La Punta, Callao. 
Teléfono de contácto: (51) 997·312·815 

e-Mail: gerencia@avop.org 

 

 
SOLICITUD DE AFILIACIÓN - SOCIO ARMADOR 

 
Por la presente me dirijo a ustedes a fin de que puedan aceptar mi solicitud 
para formar parte de la Asociación de Vela Oceánica del Perú [AVOP], 
como Socio Armador - Clase A, y de esta manera poder participar de sus 
asambleas, actividades y eventos sociales y deportivos, como: 
 

 PROPIETARIO  TIMONEL 
 

 
 
 
       FOTO 
 
 
 

 

INFORMACIÓN DE LA EMBARCACIÓN: 
Nombre del Velero:  

No. de Vela:  Eslora:  
No. de Matrícula:  Bandera:  
Marca y Modelo:  

Yacht Club afiliado:  
DATOS DEL SOLICITANTE: 

Nombres y Apellidos:  
No. DNI:  Fecha de Nacimiento:  

Dirección:  (Av./Jr./Calle) 
No./Dpto.  Distrito/Provincia:  
Teléfonos: (WhatsApp):                                      (Casa):                                    (Oficina):                        . 

e-Mail:  
 
Para completar mi solicitud adjunto a la presente el comprobante de pago por concepto de 
CUOTA DE INGRESO por la suma de US$ 500.= (Quinientos Dólares Americanos) el cual 
ha sido depositado en la siguiente cuenta corriente en dólares de la AVOP: 

Titular de la Cuenta: Asociación de Vela Oceánica del Perú (RUC: 20544210107) 

Banco de Crédito BCP No. Cta. (US$): 193-2273813-1-16 
No. CCI (US$): 00219300227381311612 

 
Así mismo declaro conocer los Estatutos de la AVOP publicados en: www.avop.org/estatutos  
y acepto regirme a ellos.  
 
 
Atte. 
 

________________________________ 
FIRMA                         . 

 
 

Lima, ____ del mes de _______________________ del 20___ 
 
  


