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INSERTAR FOTOGRAFÍA 

Los depósitos deben realizarse a la 
cuenta 0516-5799714 de BANAMEX a 
nombre de la SOCIEDAD HERPETOLÓGICA 
MEXICANA A. C. Para  confirmar su pago,  
enviar la ficha de depósito junto con este 
formato a las direcciones de correo 
electrónico: nrm292@gmail.com y 
uhernndez3@gmail.com. En caso de ser 
estudiante, anexar comprobante. 


