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Formulario para inscribir un nuevo grupo de Al-Anon

5. DIRECCIÓN POSTAL ACTUAL: (El correo postal de la OSM para el grupo 
se envía a la dirección postal y a la dirección de correo electrónico.)

Nombre (de pila)_ _____________ Apellido(s)_ ___________________

Calle/Apartado Postal_______________________________________

Ciudad______________________ Estado/Provincia_ ______________

Código Postal_________________ País_ ________________________

Teléfono_____________________ Correo electrónico_______________

Enviado por:_______________________ Fecha_ ____________ Número de teléfono________________ Correo electrónico__________________

Revisado marzo de 2022

2. CONDICIÓN: o Nuevo	 o No estamos seguros de que esté inscrito

1. REGISTRO DEL GRUPO: Número del Distrito________________
Nombre de la Zona o abreviatura_ _____________________________

Para grupos con una reunión presencial
Por favor, envíe este formulario a través del procedimiento de registro de nuevos grupos de su Zona o a la OSM.  

La OSM inscribirá a cualquier grupo que se denomine a sí mismo como Grupo de Familia Al-Anon, quedando entendido que éste cumplirá con las  
Tradiciones y que las reuniones estarán abiertas a cualquier miembro de Al-Anon. (Compendio de Guías de Al-Anon y Alateen).

3. RESUMEN DEL GRUPO Y DE LA INSCRIPCIÓN:
Los nombres de los grupos son visibles para miembros, recién llegados, profesionales, y el 
público. Son la primera oportunidad que tiene un grupo de ofrecer ayuda y esperanza.  Refleja 
los principios de Al-Anon y son atractivos para todos. La OSM revisa todos los nombres de 
grupos propuestos y se reserva el derecho de retrasar la inscripción cuando los nombres 
de las reuniones no se rijan con los principios espirituales de Al‑Anon. Comuníquese con el 
Coordinador de Registros de Grupo de su Zona o con la OSM para más información.

Nombre del grupo__________________________________________

IDIOMA DE LA CORRESPONDENCIA:  o Español   o Inglés   o Francés

LOCAL:
Lugar de la reunión_________________________________________

Dirección de la reunión______________________________________

Ciudad _______________________________Estado/Provincia_______

Código Postal _________________________País_________________

Correo electrónico del grupo__________________________________ 6. REPRESENTANTE DE GRUPO (RG) (Si está disponible):
Los miembros de Al-Anon que también sean miembros de A.A. no pueden desempeñar los 
cargos de RG ni de RG suplente. «Los miembros honran esta guía por respeto a la unidad y 
al proceso de la conciencia de grupo de Al‑Anon, de acuerdo con la Primera y la Segunda 
Tradición». (Compendio de Guías de Al-Anon y Alateen)

Nombre (de pila)_ _____________ Apellido(s)_ ___________________

Calle/Apartado Postal_______________________________________

Ciudad______________________ Estado/Provincia_ ______________

Código Postal_________________ País_ ________________________

Teléfono_____________________ Correo electrónico_______________

Al registrarse como un Grupo de Familia Al-Anon con Al-Anon Family Group Headquarters, Inc., 
(AFG, Inc.), al grupo se le otorga permiso de utilizar el nombre y el logotipo de la marca Al-Anon 
sin modificación alguna por los fines de difusión pública, así como los materiales con derecho 
de autor de AFG, Inc. Con el único propósito de llevar a cabo sus reuniones. Los materiales con 
derecho de autor de Al-Anon se limitan a:

• La Bienvenida y la Clausura sugeridas, el Preámbulo para los Doce Pasos sugerido, los Doce
Pasos, las Doce Tradiciones, y los Doce Conceptos de Servicio que se encuentran en la versión 
del Manual de Servicio de Al-Anon y Alateen (SP-24/27), sin alteración ni modificación.

• Capturas de pantalla o impresiones de la Literatura Aprobada por la Conferencia (LAC), siempre 
y cuando vayan acompañadas de un reconocimiento de los derechos de autor y se limiten al
contenido que es posible compartir y discutir en una reunión.

El permiso se otorga durante el tiempo que el grupo continúe realizando reuniones; sigue
cumpliendo con las políticas e instrucciones de propiedad intelectual de AFG, Inc., absteniéndose 
de distribuir o publicar permanentemente, en un foro público, materiales con derechos de
autor; y permanezca como grupo registrado activo en AFG, Inc. Estos materiales no pueden ser 
modificados y el permiso para usar estos materiales no puede transferirse a nadie sin previa
aprobación por escrito. El grupo no deberá usar estos materiales de ninguna manera que pueda 
dañar la reputación y la buena voluntad que se ha establecido en los materiales.

PARTICIPANTES:
Esta información es opcional. De acuerdo con la Tercera y la Quinta Tradición, nuestros 
grupos le dan la bienvenida a cualquier persona afectada por el beber de otra persona.  
Toda reunión de Al-Anon está abierta a todos los miembros de Al-Anon.

o Padres de los alcohólicos     o Hijos adultos     o Jóvenes adultos

o Gente de color     o Mujeres     o Hombres     o LGBTQIA+

REUNIÓN ADICIONAL:
Día de la reunión________ Hora de la reunión_________  o AM  o PM

o Familiares y amigos únicamente

o Familiares, amigos y observadores son bienvenidos
Idioma que se habla_ _________________Número de miembros_ ____
Estas opciones han cambiado. Consulte las instrucciones para ver las definiciones actualizadas.

o De presentación o Acceso limitado o Exenta de perfumes
o Acceso para discapacitados o Cuidado de niños
o Lenguaje de señas	 o Se permite fumar	 o Principiantes

Instrucciones sobre el lugar de la reunión_ ______________________

4. DETALLES DE LA REUNIÓN:
Día de la reunión________ Hora de la reunión_________  o AM  o PM

o Familiares y amigos únicamente

o Familiares, amigos y observadores son bienvenidos
Idioma que se habla_ _________________Número de miembros_ ____

Estas opciones han cambiado. Consulte las instrucciones para ver las definiciones actualizadas.

o De presentación o Acceso limitado o Exenta de perfumes
o Acceso para discapacitados o Cuidado de niños
o Lenguaje de señas	 o Se permite fumar o Principiantes

Instrucciones sobre el lugar de la reunión_ ______________________

________________________________________________________

CONTACTOS POR TELÉFONO PARA EL PÚBLICO:
Nombre (de pila) 1_______________ Teléfono 1_____________________

Nombre (de pila) 2_______________ Teléfono 2_____________________


