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[bookmark: _GoBack]BOLETÍN DE INSCRIPCIÓN Y RESERVA DE HOTEL

XXIII  JORNADAS NACIONALES DE AVANCES TERAPEUTICOS EN ENFERMEDADES CARDIOVASCULARES Y EN I.C
IBIZA  3,4 y 5  OCTUBRE 2019


PARTICIPANTE:

Apellidos________________________________________________________
Nombre_________________________________________________________
Dirección ________________________________________________________
C.P__________________ Ciudad ____________________________________
Teléfono ___________________  Fax _________________________________


INSCRIPCIONES:	Participantes:	300  EUROS + IVA
	                       

HOTELES: 	Ibiza

· TORRE DEL MAR 
· ALGARBE
· GARBY

Ruego me reserven _____ Hab				Desde_____ Hasta__________
Precio por habitación ___________ x_______ noche. Importe total ______________



FORMA DE PAGO:
Para hacer efectiva sus reservas, el pago deberá hacerse:
Por transferencia Bancaria a favor de Agencia Proamar , nº de cuenta:
 0030 2431 13 0000321271 Iban ES34.BANCO SANTANDER. IBIZA








SECRETARÍA Y ORGANIZACIÓN:

PROAMAR CONGRESOS. 
  
TELEFONO : 971 390707

SR. MANUEL MARÍN  
marin@viajesproamar.com




