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HOJA DE INSCRIPCION

Datos de contacto

Nombre:

Apellidos:

DNI:

Profesion/empresa:

Cargo Empresa:

CIF Empresa:

Teléfono / Fax:

e-mail:

Direccién postal:

Localidad:

Cdédigo postal:

Provincia:

Especificaciones Precio
por persona
Inscripcion
Inscripcion basica | Incluye: Gratuita
e Entrada al foro los dos dias
e Almuerzo y café de los dias 20 y 21 de
noviembre
Inscripciéon Incluye: 80 €
completa e Entrada al foro los dos dias
e Almuerzo y café de los dias 20 y 21 de
noviembre
e Visita Nocturna “El Alma de Cérdoba”, a la
Catedral, antigua Mezquita
e Cena el 20 de noviembre
e Alojamiento (marque con una X si necesita
alojamiento):
0 Hab. Individual []
0 Hab. Doble []
Indigue el nombre y DNI de la otra
persona inscrita en el foro:
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Si desea acudir al foro con un acompafiante no inscrito, por favor pénganse en contacto
con la direccion del foro antes de realizar la inscripcion(telf.: 954422416 /
amartin@agroalimentarias-andalucia.coop).

Periodo de inscripcion: del 30 de octubre al 18 de noviembre. Plazas limitadas: 150 plazas por
riguroso orden de inscripcién.

Solo existe compromiso de busqueda de alojamiento por parte de la direccion del foro hasta el 17 de
noviembre.

e “Inscripcién basica”

Remitir debidamente cumplimentado por fax a: 954 42 21 51 6 por e-mail a la direccion:
amartin@agroalimentarias-andalucia.coop Teléfono de informacion general: 954 42 24 16

Concepto: DNI + Inscripcion basica Foro Vacuno de Leche.

e “Inscripcién completa”

Para la “Inscripcion completa”, debera realizar el ingreso a la cuenta de COOPERATIVAS AGRO-
ALIMENTARIAS DE ANDALUCIA numero ES75/3187/0802/01/1094567821

Imprescindible adjuntar el justificante de pago con la solicitud para hacer efectiva la
“Inscripcion completa”.

Remitir debidamente cumplimentado por fax a: 954 42 21 51 6 por e-mail a la direccion:
amartin@agroalimentarias-andalucia.coop Teléfono de informacion general: 954 42 24 16

Concepto: DNI + Inscripcion completa Foro Vacuno de Leche.

Si necesita factura, por favor remitir todos los datos necesarios para la facturacion (nombre, empresa,
CIF, razon social, direccion, fax, e-mail, cddigo postal y teléfono) por fax a: 954 42 21 51 6 por e-mail a:
amartin@agroalimentarias-andalucia.coop, en caso de ser distintos a los que aparecen en este
formulario.

Marque aqui con una X si necesita factura: [_]

Firma:

En a, de de 2014.
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