
P A C O – Buenos Días 

Reassurnace Calls Application   
 

Complete la siguiente solicitud para estar colocado en  

las llamadas del Buenos Días 

P A C O Senior Office 

398B Manila Avenue 

Jersey City, NJ 07302 

Para preguntas y asistencia, contáctenos en: 

201 963-8282 o email Eugenia Francisco efrancisco@pacogency.org  

OPT EN �       OPT NO �    para las llamadas de la mañana. 

Este formulario se mantendrá en PACO Senior Office por si surge la necesidad. 

 

Su nombre completo:      __________________________________________________ 

Dirección:             __________________________________________________ 

Ciudad:              __________________________________________________ 

Teléfono de casa:            __________________________________________________ 

Teléfono móvil:            __________________________________________________ 

 

Contacto de emergencia A: 

Nombre:             __________________________________________________ 

Dirección:             __________________________________________________ 

Ciudad:              __________________________________________________ 

Teléfono móvil:            __________________________________________________ 

 

Contacto de emergencia B: 

Nombre:             __________________________________________________ 

Dirección:             __________________________________________________ 

Ciudad:              __________________________________________________ 

Teléfono móvil:            __________________________________________________ 

 

 

 



P A C O – Buenos Días 

Reassurnace Calls Application   
 

Prefiero recibir llamadas telefónicas en los siguientes días: 

(No hay llamadas en días festivos) 
 

Lunes   ___   Martes   ___   Miércoles   ___   Jueves___   Viernes   ___ 

 

Las llamadas comienzan a las 8:30 a. m. hasta las 11:00 a. m. 

 

• Entiendo que estoy programado para recibir una llamada en mi (s) día (s) designado 

(s). Si no contesto el teléfono, se llamará a mis contactos de emergencia designados. 

• Entiendo que soy responsable de notificar a P A C O Senior Office de cualquier 

cambio, ya sea temporal o permanente, llamando al 201 963-8282,  

de lunes a viernes de 9:00 a.m. a 4:00 p.m. 

• Reconozco que P A C O Senior Office brinda este servicio para su conveniencia y, 

como tal, no recibe ninguna compensación. 

• Reconozco que P A C O Senior Office puede, a su exclusivo criterio, rescindir este 

servicio en cualquier momento: pero recibiré una notificación adecuada de la  

decisión de rescindir el servicio. 

• Por la presente, libero y eximo P A C O Senior Office, a sus empleados, de todas  

y cada una de las reclamaciones por daños y perjuicios derivados de un 

incumplimiento, por cualquier motivo, de proporcionar las llamadas. 

 

 

________________________________________  ________________________________________ 

Firma        Fecha 




