[bookmark: _GoBack]Formulario de Inscripción 
SALALM LXIII
1-4 de julio, 2018
Hotel Barceló Reforma
Ciudad de México, México

La fecha límite para recibir el formulario de inscripción junto con el pago (cheque, tarjeta de crédito o PayPal), es el día 13 de abril de 2018 para recibir el descuento del precio de pre-inscripción. Los cheques deben hacerse a nombre de SALALM en dólares estadounidenses girados en bancos con sucursal en los EE.UU. Los pagos en PayPal deben de hacerse solamente en dólares estadounidenses en http://salalm.org/Conf/registration/online-registration/. 

Apellido(s): ____________________________________  Nombre(s): ___________________________________

Institución: __________________________________________________________________________________

Dirección: __________________________________________________________________________________

Teléfono: ___________________________________________________________________________________
Oficina 	Móbil
Correo electrónico: ________________________________

Es usted nuevo miembro de SALALM? ______		Es primera vez que asiste a SALALM? ______


CARGOS DE INSCRIPCION PARA SALALM 62:
	Pre-inscripción de miembros personales de SALALM*			$130.00
				No-Miembros					$150.00							Estudiantes					$  25.00
				Inscripción de un día				$  20.00
				Nuevos miembros de Latinoamerica y el Caribe: 	
				Profesionales					$  50.00
				Estudiantes					$  10.00							Inscripción en la conferencia/tardía		$150.00
	Invitados no-participantes que asistirán a la recepción de los Libreros  	$  40.00 c/u		
Uso de tarjeta de crédito  			$  5.00	
TOTAL						$__________

*La membresía institucional no califica para la tarifa reducida a menos que sea dueño de una librería o casa editorial que paga membresía institucional. Los expositores deben inscribirse como participantes de la conferencia si desean asistir a las reuniones de la conferencia y/o participar en comités.

Favor indicar si necesita algun acomodo especial:

_______________________________________________________________________________________

FORMA DE PAGO:                              ☐ Cheque              ☐ Visa         	☐ MasterCard 

Número de tarjeta de crédito: _________________________________  Fecha de vencimiento: ___________ 
Código de seguridad: _______
Firma: ___________________________________________________		

Se incluirá el recibo de pago en su paquete de inscripción. 


Remita el formulario de inscripción y el pago a: 
Carol Avila, SALALM 63
Tulane University
The Latin American Library 
Howard Tilton Memorial Library, Room 422 
7001 Freret Street, New Orleans, LA  70118-5549 

Si desea pagar con tarjeta de crédito, envíe este formulario por fax a: Carol Avila, 504-247-1367.
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