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HOGAR GERIATRICO "EL EDÉN DE LA ESPERANZA" 

Albania - Santander 
 

PLAN PADRINO 
 

"Dichosos los que tienen compasión de otros..." (Mt. 5,7) 
 

 
Nombre del Padrino: ____________________________________________________ 
Dirección: _____________________________________________________________ 
Teléfono: _______________ Cel. _______________ Email: _____________________ 
 
Nombre del abuelo apadrinado: ___________________________________________ 
Tiempo de padrinazgo:  Indefinido____  Otro _______________________________ 
 
COMPROMISO 
 
Yo, ___________________________________________________________________ 
me comprometo a prestar mi apoyo económico y moral al abuelo arriba 
mencionado, como s padrino, con un aporte mensual de : 
________________________________________________________ ($                        ) 
 
FORMA DE PAGO: 
 
Cheque ____     Efectivo:   ____     Otro:  ___________________________________ 
 
Mi aporte lo hago en: 
 
Cuenta Bancaria  ____     Domicilio Fundación ____    Otro  ___________________ 
 
Para constancia, firmo la presente a los _______  días del mes de _______________ 
del año  20_____ en la ciudad de  ________________. 
 
FIRMA 
 
 
 
________________________________________________________ 
C.C.  
 
 


