
    ANEXO B 

Ciudad de San Diego 

Departamento de Planificación de la Ciudad e Inversión de la Comunidad 

Actualización del Plan de la Comunidad de Barrio Logan/Puerto 101 

 
Formulario de registro en el comité de personas interesadas 

(Por favor, escriba en letra de imprenta y marque los casilleros que corresponda) 
 

Los formularios de registro en el comité de personas interesadas completados se deben presentar junto con 

todos los documentos de elegibilidad apropiados en el Departamento de Planificación de la Ciudad e 

Inversión de la Comunidad de San Diego, c/o Lara Gates, 202 C Street, MS-4ª, San Diego CA 92101. El 

formulario de registro y los documentos de elegibilidad requeridos que le acompañen también se pueden 

enviar por fax al número 619-533-5951, o bien por correo electrónico a lgates@sandiego.gov. 
 

Yo, __________________________, me ofrezco como voluntario para ser designado para participar en el 

Comité de personas interesadas de Barrio Logan (BLSC, por sus siglas en inglés) para la actualización del 

Plan de la comunidad de Barrio Logan/Puerto 101.  Certifico que tengo por lo menos 18 años de edad y 

resido o tengo un interés dentro de los límites seleccionados del área del plan de la comunidad de Barrio 

Logan. Soy elegible para ser un candidato y quiero ser designado como un representante con derecho a 

voto en la siguiente categoría (marque una sola): 
 

[   ] Propietario de vivienda residente. 

[   ] Arrendatario residente.  

[   ] Propietario de vivienda no residente. 

[   ] Propietario de negocio comercial. 

[   ] Representante de la industria.   

[   ] Organización sin fines de lucro u organización de la comunidad.*    
  

Certifico que, dentro del área del plan de la comunidad de Barrio Logan/Puerto 101, (por favor marque el 

casillero apropiado y complete la información solicitada): 

 

[   ] Soy un arrendatario residente que vive en ____________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

mi teléfono particular es   ______________________________________ 
                          mi teléfono y fax comerciales son ______________________________________ 

  mi dirección de correo electrónico es     ____________ 

 

[    ]     Soy un propietario residente de una vivienda ubicada en ________________________________ 

mi teléfono particular es   ______________________________________ 
                          mi teléfono y fax comerciales son ______________________________________ 

  mi dirección de correo electrónico es     ____________ 

 

[    ] Soy propietario de una vivienda ubicada en  ______________________________________ 

mi teléfono particular es   ______________________________________ 
                          mi teléfono y fax comerciales son ______________________________________ 

  mi dirección de correo electrónico es        

 

[   ] Soy propietario de un negocio, cuyo nombre comercial y domicilio son 

______________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________ 

mi teléfono particular es   _______________________________________ 
                          mi teléfono y fax comerciales son _______________________________________ 

  mi dirección de correo electrónico es        

 

[   ] Soy un representante de la industria, cuyo nombre comercial y domicilio son 
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______________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________ 

mi teléfono particular es   ______________________________________ 
                          mi teléfono y fax comerciales son ______________________________________ 

  mi dirección de correo electrónico es        

 

[   ] Soy un representante de una organización sin fines de lucro o una organización de la comunidad 

que se llama ________________________________________________________________ 

 _____________________________________________________________________________ 

 ubicada en ______________________________________________, que presta servicios al área 

del plan de la comunidad de Barrio Logan/Puerto 101 y ha existido desde hace dos años o más 

antes de mayo de 2007. 

mi dirección postal es    ______________________________________ 
mi teléfono particular es   ______________________________________ 

                          mi teléfono y fax comerciales son ______________________________________ 

  mi dirección de correo electrónico es        

 

* Se requiere que el representante sea designado por la organización de la comunidad y nominado 

formalmente con prueba escrita de su elegibilidad para representar a la organización de la comunidad 

como miembro del Comité de personas interesadas de Barrio Logan. 

 

Mi experiencia anterior en cuestiones de la comunidad y/o mis otras calificaciones para prestar servicios en 

el Comité de personas interesadas de Barrio Logan es/son la(s) siguiente(s) (agregue una hoja adicional si 

fuera necesario): 

 

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________ 

 

 

____________________________________ __________________________________ 

Firma del candidato    Fecha 

    

------------------------------------------No escriba debajo de esta línea- ---------------------------------- 

 

Proof of Eligibility:  1. __________________________________________ 

           2. __________________________________________  

 

Staff Certification: _________________________  

Date:         _________________________ 


