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SOLICITUD DE MIEMBRO INDIVIDUAL

Por favor complete los espacios solicitados

Apellido(s) Nombre

Compaiiia / Bufete Su titulo

1. Direccioén Oficina,

Ciudad Estado /Provincia Cédigo Postal

2. Direccion Casa

Ciudad Estado/Provincia Cédigo Postal

Pais

Por favor marque en donde prefiere recibir su correspondencia postal (por favor tome en cuenta que esa misma direccion serd la que se publique
en el Directorio de Miembros de la FIA):

O Oficina O Casa

Teléfono (Casa) Teléfono (Oficina)
Fax Celular
Correo Electronico Pagina Web:

Fechay lugar de nacimiento

Ciudadania Nombre de su Conyuge

Educacion (universidad, grados, fechas)

Fecha de recibimiento Pais donde le es permitido ejercer

Pais de Practica Idiomas que habla

Asociaciones Juridicas de las cuales es miembro

Nombre del Miembro FIA que le recomienda

Por favor indique la via de su preferencia para recibir nuestras comunicaciones regulares:

O Correo Postal O Correo electronico (E-mail) O Ambos (no hay preferencia)
AREAS DE PRACTICA LEGAL
1.
2.

3.




COMITES (Favor seleccionar 2 Comités de su preferencia. Debe seleccionar uno en cada lista)

Comités
Comités
SECCIONES - opcional — (Seleccione no mas de una)

OAbogados Jovenes y Estudiantes de Derecho O Seccion de Administracion de Justicia ODecanos y Profesores de Derecho

CATEGORIAS DE AFILIACION
Categoria Cuota (US$) Requisitos
Miembro Estudiante $ 50.00 por afio Ultimos dos afios de estudio
Miembro Menor $ 160.00 por afio Primeros cinco afios desde su graduacion
Miembro Mayor $ 200.00 por afio Después de cinco afios de su graduacion
Miembro Contribuyente $ 290.00 por afio
Miembro Vitalicio $ 10,000.00 (una sola vez)

En la categoria de Miembro Mayor, abogados de Brasil, Canada, Estados Unidos de América y paises Europeos
el costo de la membresia anual es de US$ 275.00.

Total Pagado (US$)
O Por Cheque: Cheque #

O Por Tarjeta de Crédito

Marque el tipo de tarjeta:

VISA O MasterCard O American Express
Numero de Tarjeta >
Fecha de Vencimiento* Cadigo de Seguridad* *

Para su seguridad, estos datos son procesados en totalidad y con entera confidencialidad en la Oficina de la FIA

Nombre de la persona o Compafiia en la tarjeta

Firma

Fecha

Para més informacion, comuniquese a:

FEDERACION INTERAMERICANA DE ABOGADOS
INTER-AMERICAN BAR ASSOCIATON

1889 F Street NW, 4th Floor, Washington, D.C. 20006 USA
Tel. 202.466.5944 + Fax 202.466.5946

E-mail: iaba@iaba.org « Pagina Web: www.iaba.org

IMPRIMIR GUARDAR
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