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SOLICITUD DE INSCRIPCION A SONICA 
Por la presente me dirijo a la Comisión Directiva de SONICA Argentina a fin de solicitar mi ingreso a la sociedad como miembro asociado de la misma. 
Entiendo que esta solicitud será tratada por la comisión directiva en el lapso de hasta seis meses según consta en estatutos. 
NOMBRE Y APELLIDO
Matricula provincial o nacional. 
Grado Académico
Lugares de trabajo asistencial públicos y/o privados
Lugares de trabajo académico o docente públicos o privados

Dirección
Teléfono de contacto 
Mail de contacto 

Antecedentes en Otología, cirugía de oído y/o Neuro-otologia (describir formación, fellows, rotaciones o cualquier otro antecedente que acredite su formación en estas áreas) 

Sin otro particular, quedo a la espera de la decisión de la comisión Directiva 
Saludos 


Firma y aclaración. 
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