Formulario de Inscripcion

DATOS PERSONALES

Apelidos v Nombre DM

Domicilio Localidad C.P.: Provincia

Comao alad |||,._|'I|- (] '||'|-._‘||'||_| .h.-*.(-:'-.-':|

Centro de trabagjo Puasto

Telafono Lecalidad Provincia_

TALLERES

Solo veterinarios, 10 plozas por faller. Reservas de plazas lamar a la Secretaria Técnica; 93 5%0 22 32
Hasla 15 Maye Hasta 25 Mayo (Fecha limite)

- Velerinarios Socios SEAAY

« Taller Anestesia Pemro 100 € o 150€

s Taller Anestesia Goto 100 € | 50 €

o Taller Ventilacidn 100 € |50 €

> Veterinaros MO Socios SEAAY

& Taller Anestesia Pemrro 150 &€ 200 €

& Taller Anestasia Galo 150 € y 200 €

« Taller Ventilacian 150 € o 200€

> Taller Anestesio Auxiliores 70 € 1 100 €

PONENCIAS

Plazas limitadas Hasla 15 Mavyo Hasta 25 Mayo (Fecha limite)

» Vaterinaros Soclos SEAAV® 150 € 200 €

> Veterinarnos Mo Socios SEAAY 250 € 1 300 €

= Comunicacionas [Primmer autor] 150 € €

B AlUMAOS TO & 0 €

» Auxilicras 70 € 0 €

> Ceno del Congreso 60 € (Incluida para socios de la SEAAV®)

Las cuotas Incluyen:

Velerinarnos: Corleras, documentacion, diploama, pausas-calé, almuerzos v copa de bignvenido
Yotofnaros Socios SEAMY: Los Socios do o SEAAY (con antaroridod a jullo de 2008) tienen ademds
incluida la Cena de Clausura en la Cuota de Ponencias

Alumnos: Carteras, documentacidn, diploma de aslstencia v pausas-café

EORMA DE PAGO

I TOTAL A INGRESAR . ..ocorssssnsnssss srnprssasssmes o ienrnsnssass aamss ssnsass snsbsss vss e sms s €
Ingreso o transferencio a la cuenta n®; 2038 1750 08 4000477634 de Coja Modrid,
IMPORTAMTE: Detallar en la transferencia: Nombre, Apellidos v NIF. Gastos bancorios excluldos.

DATOS DE FACTURACION

Meamibre CIF/MIF:

Diarmieilies

Codigo Postal Localidad-Pravincia

ENVi

Relena al siguiante formulario v envielo jJunta con una copia del resguardo fransferencio a

B. BRAUN VelCare 5A: Secretaria Técnica SEAAV =T, 93 570 22 32 vetesf@bbraun.com Fax: 93 590 22 55

Cira. de Rubi a Sant Cugal, 72-74, 1° planta. Edificlo Horizén, 08190 - Sant Cugal del Vallés (Barcelona)



