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Esta Ficha tiene fines administrativos. Se asegura confidencialidad
Favor de completar y enviarnos por e-mail a victorfarji@mi.cl
***NOMBRE DEL CURSO***:  
	Nombre completo del Alumno
	 

	Domicilio
	                                                       Ciudad: 

	Fecha de Nacimiento
y R.U.T.
	 Fecha de nacimiento: 
 RUT: 

	E-mail (verifique que esté bien 
escrito por favor; gracias)
	

	Teléfono fijo
y móvil
	

	Otros Cursos de su interés
	 Ro:          Z:          TRO:          PBLL:          Lüscher:          Competencias:
 Evaluación de la Aversión al Riesgo:         WISC V :         TEA:
 Psicoterapia Infanto Juvenil:               Otro (cuál) :

	Estudiante o Psicólogo 

(Haga una “ x ” por favor)
	 Estudiante:                         Egresado:                         Titulado:

 ¿Otra profesión? Cuál?:

	Universidad de Estudio

_____________________________
Empleador (si lo tiene) o Actividad


	 Universidad   
_______________________________________________________________


	Cómo se enteró de la Escuela 
y/o de este Curso
(Haga una “ x ” por favor, o más de una, si corresponde. Gracias). 
	 Por la Sociedad Chilena de Psicología Clínica    :           Por Fidelizador     :
 Por nuestra Escuela :                   Por colega      :           Por El Mercurio     :          
 Por su Universidad   :                   Por emagister :           Por Facebook        :
 Por comunitarios.cl   :                   Por el Colegio de Psicólogos de Chile     :
 Otro (cuál)                  :      

	Valor a depositar ahora

	 Favor especificar el monto a depositar. Es importante para la correcta administración. Gracias.

 $ 

	Forma de Pago del Arancel
(Señale con una “ x ” por favor)
	 Con cheques:                               Contado:                               Otro:                  


ECAEP






BANCO EDWARDS o BANCO DE CHILE
Los Corcolenes 7060 Casa i La Reina




 
       Cta. Cte. 668884008
Santiago de Chile – Fono 2227 1013





          Titular: Víctor Farji
www.ecaep.cl








        RUT 14.636.773 – 9

FICHA DE INSCRIPCIÓN





Foto


(opcional)








