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FORMULARIO DE INSCRIPCIÓN – PERSONA FÍSICA

 
Inscripción (persona física) 

Inscripción/renovación para: Canadá Otros países 
un año 
dos años 
tres años 
cuatro años 

2005-2006 
2005-2007 
2005-2008 
2005-2009 

45 $ CA 
75 $ CA 
105 $ CA 
135 $ CA 

30 $ US 
55 $ US 
75 $ US 
100 $ US 

 
Yo giro la cantidad de _____ $ CAN o de _____ $ US para derechos de adhesión a la 
AMSE-AMCE-WAER por un periodo de _____ año (s), de 200___ a 200___. 
 
Nombre: _______________________________    Apellido: _____________________________ 

Institución: ____________________________________________________________________ 

Dirección completa: _____________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________ 

Ciudad: _______________________________________________________________________ 

Provincia (estado): ______________________________________________________________ 

Código postal:___________________________    País: _________________________________ 

Teléfono (casa): _________________________    Teléfono (oficina): ______________________   

Fax: ______________________________   Correo electrónico: __________________________ 

Principales campos de investigación (máximo tres palabras claves): _______________________ 

______________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________ 

 

FORMA DE PAGO 

□ Por giro bancario (cheque, giro postal) a la orden de : AMSE- AMCE-WAER 

□ Por tarjeta Visa (únicamente) 

Número de tarjeta: _________________________    Fecha de caducidad: ___________________ 
                                                                                                                                                          mes/año 
Firma:___________________________________    Fecha:______________________________ 
 

Gracias 
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