COLEGIO DE 9 de julio 3311. SantaFe fa}

PSICOLOGOS 0342-4531429 §
d b de la Provincia de Santa Fe info@cpsf.org.ar X
’ \ lera Circunscripcion www.cpsf.org.ar @

Y SOLICITUD DE MATRICULACION

PROVISORIA / DEFINITIV A SantaFe,....... o [T de?20.....

Al Presidente
Del Colegio de Psicdlogos de la
Provincia de Santa Fe

1ra. Circunscripcion
S / D

De miconsideracion:

El/LaQUE SUSCIIDE. ... eie et e e
de nacionalidad............ccccovveeiiiiie e €Stado CiVil ..ovvvveeecr e
Doc. N (LE-LC-DNI)...coovviiiiiiiiiicecce, NACIAO /8 EN..eeiiiieiic et
enfecha.......ccccoviiiiiiiiici, coN dOMICHIO Feal......cccviieiiiie i
Localidad........cccoevereecnennnns Teléfono:....ccccovevvviveeriiiee, E-Mailie.eecececccceeceeee s
Domicilio Legal.........ccooovvveeeriiicciicseeeeine Localidad.........c...cevnnee. con Diploma de Licenciado/a
en Psicologia - Psicdlogo/a, otorgado por la Universidad............ccccerenniieeneeeesssseee e,

Solicita la inscripcion correspondiente en los registros respectivos del Colegio bajo su organizacion,
dejando constancia que no me encuentro comprendido en el art. 28 de la Ley de Colegiacion.

Nombre y apellido de [a MAAIe: ..........coviiieiieee e es

Si esta casado/a, nombre y apellido del CONYUGUE.........c.ciriiiiririrriceer e

Sinotroparticular, saludoa Ud. muy atentamente.

Firma






