LIBRO DE MIEMBROS
DE LA COMUNIDAD MEXICANA DE ESTUDIANTES DE FILOSOFIA

FicHA DE DATOS

Seccidén:

Autoriza (nombrey cargo):

Folio: No. de Membresia:

Fecha de admisién (dia/mes/afio):

Fecha de exclusion (dia/mes/ano):

Nombre completo:

Fecha de nacimiento (dia/mes/afio):

Direccion de correo electrénico:

Deseo recibirinformacion sobre las actividades de la COMEFI por correo electrénico: Si

No

Ndmero telefénico personal (10 digitos):

Grado de estudios y periodo lectivo, en su caso:

Agrupacién académica, en su caso:

SECCION DE LLENADO OPCIONAL

Nombre de contacto de emergencia:

Nimero de telefénico de contacto de emergencia (10 digitos):

Institucion de seguridad social:

Ndmero de seguridad social:

PROTESTA

Con fundamento en el articulo 5 fracciéon IV del Reglamento General de Miembros de la

Comunidad Mexicana de Estudiantes de Filosofia, y en mi calidad de nuevo(a) miembro

asociado(a), protesto cumpliry hacer cumplir la normatividad comunitaria y las disposiciones

de los 6rganos de gobierno de la asociacién.

Protesto Autorizo

(Nombre y firma del nuevo miembro asociado y fecha) (Nombre, cargo y firma de quien autoriza)



