
SOCIEDAD INTERNACIONAL DE NEUROPSICOLOGÍA 

SOLICITUD DE AFILIACIÓN INSTITUCIONAL 

 Solicitamos la consideración de afiliación institucional en el siguiente nivel (marque 
uno): 

     Categoría A (tarifa $50 U.S. DOLARES) 
 • Suscripción a la revista de la Sociedad Internacional de Neuropsicología (JINS) 
• Correos del INS 
• Un candidato para asistir a reuniones del INS (con tarifa reducida) 

     Categoría B (ninguna tarifa ­ se debera demostrar la necesidad) 
• Suscripción subvencionada al JINS, de acuerdo con disponibilidad 
• Correos del INS 
• Un candidato para asistir a reuniones del INS (con la tarifa reducida)   

Yo, ________________________________________________, 
       (nombre del miembro correspondiente) 

Declaro que _________________________________________ 
  (nombre de la sociedad o de la organización) 

desea ser miembro institucional de la Sociedad Internacional de Neuropsicología en el 
nivel arriba indicado. Como testigos el Presidente y la secretaria de la organización 
proporcionan sus firmas abajo. En mi capacidad como miembro correspondiente, 
convengo por este medio:  

1) unirme a la lista de los miembros de la organización que tienen un interés en la 
Neuropsicología y deseo pertenecer al grupo de afiliación institucional. 

2) adjunto un endoso de la necesidad. Entiendo que la afiliación institucional está 
disponible para los grupos de países o regiones en vías de desarrollo. 

3) adjunto una declaración de  

a) se asegura informar a todos los miembros individuales en la lista, la 
disponibilidad de la revista en la biblioteca señalada,  

b) el público tendrá acceso a la revista en la biblioteca señalada, y  

c) todos los correos recibidos del INS serán distribuidos gratuitamente entre 
los individuos mencionados. 
 



4) adjunto una lista de los nombres y direcciones de las bibliotecas principales de 
la universidad en mi país. 

5) incluye las cuotas anuales de $50 (los USD) - CATEGORíA A solamente 

Desafortunadamente, actualmente no podemos aceptar el pago vía Internet. Imprima 
por favor las formas y llene el formulario con los documentos adjuntos y el pago a la 
siguiente dirección : 

Considere que la afiliación institucional es renovable hasta un total de tres años 
consecutivos. Una vez terminado este periodo debera renovar el estado de la afiliación 
para el año próximo. Cualquier formato sometido después del 1 de julio será analizado 
para el año próximo, o puede aplicarse al año actual, bajo la condición de que el grupo 
acuerde renovar su afiliación para el siguiente año. Al final de los tres años, se invitará 
a las personas enumeradas en la afiliación institucional particular a que se unan al INS 
vía categorías oficiales de la calidad de miembro individual. Si, los individuos continúan 
con dificultades económicas regionales, se les invita a que se acerquen al ILC para 
una posible ayuda, la cual será basada en la disponibilidad y necesidad demostrada. 

Los individuos asociados al INS vía la categoría de afiliación institucional no son 
elegibles para estar en la oficina del INS o votar en las elecciones del INS. 

La afiliación institucional incluye: 

1) SUSCRIPCIÓN AL JINS 

Categoría A - Una suscripción anual a la revista de la sociedad internacional de 
Neuropsicología o 

Categoría B - Colocación en una lista para recibir una suscripción donada a la revista 
de la sociedad internacional de Neuropsicología. La disponibilidad de suscripciones 
donadas no puede ser garantizada. 

Para las categorías A y B, la revista se debe colocar en una biblioteca con acceso 
público. La biblioteca señalada para el recibo de esta suscripción es: 

Nombre de la biblioteca:  ________________________________________________  
Dirección Postal:  _____________________________________________________  
   _____________________________________________________  
   _____________________________________________________  
A la atención de:  _____________________________________________________  



2) TODOS LOS CORREOS DEL INS 

Estos materiales se deben enviar a todos los miembros correspondientes, en la 
siguiente dirección: 

   ______________________________________  _____________
   ______________________________________  _____________ 
   ______________________________________  _____________ 
número de teléfono: ___________________________________ 
número de fax:   ___________________________________ 
dirección del E-mail: ___________________________________ 

3) ASISTENCIA A LAS REUNIONES 

Un representante será elegible para asistir a las reuniones del INS. La tarifa de registro 
para la asistencia a la reunión del INS será igual a la de un miembro asociado. El 
representante que asista será designado por la organización institucional del afiliado, 
pero debe ser un individuo cuyo nombre aparezca en la lista de miembros. Un 
representante distinto puede asistir a una reunión subsecuente, a condición de que su 
nombre esté también en la lista de miembros. Los cambios a esta lista se pueden 
realizarse solamente una vez al año, en la renovación de la afiliación.             

Presidente: 
____________________________  ____________________________ _______ 
(impreso)         (firma)              (fecha) 

Secretaria: 
____________________________  ____________________________ _______ 
(impreso)         (firma)              (fecha) 

Miembro Correspondiente: 
____________________________  ____________________________ _______ 
(impreso)         (firma)              (fecha) 

Favor de enviar el pago y el formulario a: 
 Robert A. Bornstein, PhD 
 Executive Secretary 
 International Neuropsychological Society 
  700 Ackerman Road, Suite 550 
  Columbus, OH 43202    U.S.A. 


	Categoria: Off


