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	Sociedad Venezolana de Filosofía

  CARACAS – VENEZUELA  http://www.svf.com.ve/  miembros@svf.com.ve 


SOLICITUD DE INSCRIPCIÓN

El suscrito solicita su inscripción en la Sociedad Venezolana de Filosofía de acuerdo con los Estatutos vigentes de la misma.

Datos personales:

Apellido(s) y Nombre(s):_____________________________________________________ 

Cédula de identidad:_______________ 

Dirección postal:__________________  Teléfonos/ Habitación:______________________

Oficina:_________________________  Celular:__________________________________ 

Correo electrónico:__________________________________________________________
Como Miembro Ordinario:

Título académico en Filosofía, institución donde lo obtuvo y fecha de su expedición: _______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Labores de docencia o investigación en el área de la filosofía, en institutos de educación superior del país: __________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Trabajo filosófico, inédito o publicado, presentado al introducir esta solicitud: __________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Como Miembro Asociado:

Título Universitario o su equivalente, institución donde lo obtuvo y fecha de su expedición:

Estudiantes: carrera que cursa y años o semestres aprobados _______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Para formalizar su inscripción, debe traer o enviar a la UCAB (Edif. de Postgrado, Piso 2, Programa de Filosofía) o hacérnosla llegar por medio de sus respectivos representantes de la Sociedad en su Universidad, junto con el voucher de depósito en el Banco Mercantil,  Cta. de Ahorro Nro. 0105-0024-95-0024046442, a nombre de la SOCIEDAD VENEZOLANA DE FILOSOFÍA o enviarlo al e-mail miembros@svf.com.ve 

