
 

 

 

 

 

 

Formulario de Inscripción 
 

 

Datos  

 Nombre:                                             Apellidos:   

 Correo electrónico:                    Teléfono de contacto:   

 E-mail de contacto:     

Institución a la que representa    

Institución:   

Cargo desempeñado:   

Dirección:     Ciudad:   Código Postal: 

Provincia/ Estado:                  País:   

Dirección personal  

Dirección:     Ciudad:  Código Postal: 

Teléfono de contacto:  E-mail:   

Provincia/ Estado:      País:   

 

Nota: Una vez recibidos sus datos de inscripción le haremos llegar toda la 
información referente a Hoteles, reservas y transportes 



 

 

 

 

 

 
 

Participación en el Congreso 

 Número de asistentes al II Encuentro: 

 (Rellenar solo en caso de más de un participante) 

 Nombre:  Apellidos:  Cargo en la Institución: 

      

      

      

      

      

 

 

Número de acompañantes al viaje: 

 (Rellenar solo en caso de más de un acompañante) 

 Nombre:  Apellidos: 

    

    

    

    

    

 Idioma de referencia:   

 (Los idiomas oficiales del II Encuentro son, Español, Inglés, francés y portugués) 



 

 

 

 

 

 

Nota: Una vez recibidos sus datos de inscripción le haremos llegar toda la  
información así como los bonos de reserva referente a Hoteles, traslados y 
transportes 

 

 Información de vuelos / trenes llegadas y salidas 

 Fecha de llegada:   

 Fecha de salida:   

 Hora de llegada:   

 Hora de salida:   

 Nº de vuelo de llegada:   

 Nº de vuelo de salida:   

Necesita trasporte para traslado 
Aeropuerto (estación) /hotel   

 Necesita trasporte para traslado hotel / 
aeropuerto (estación)   

  

 Información de alojamiento 

 Hotel elegido:   

 Nº de habitaciones dobles   

 Nº de habitaciones individuales   

 Reservar desde el día:   

 Hasta el día:   

 

 

  

 


