6º Congreso Argentino de Piletas de Natación y Afines (CAPIL)

6 y 7 de agosto de 2009 – Claridge Hotel - Buenos Aires -  Argentina

FORMULARIO DE INSCRIPCION
PARTICIPANTE

Nombre:....................................................................Apellido:..........………..........................

Empresa: ................................................................................................................................. 
Dirección: ................................................................................................................................ 
Ciudad: .................................... Provincia: ............................ País: ....………..................... 
C.P.: ........................................... Teléfono: ..................................................………..............
Fax: ....................................... E-mail:……………………………………………………….
ARANCELES
El arancel de inscripción para los dos días del congreso es:
Hasta 1de julio: $250 + IVA

Después de 1 de julio: $300 + IVA   
Descuento del  20% para suscriptores y anunciantes de la Revista PILETAS, Bañeras & Relax.

Descuentos del 20%  para socios del CAPPIA (Cámara Argentina de Profesionales de Piletas y Afines)

Los interesados en participar sólo uno de los dos días de duración de las Jornadas del Congreso tendrán un descuento del 35% del arancel establecido para los dos días.
La inscripción incluye: 
-  Admisión a todas las sesiones del Congreso
-  Coffee Breaks  
-  Material del Congreso. (Carpeta con información, CD) 
-  Certificado de asistencia.
-  Ejemplar del libro ¡Lista para un Chapuzón!
FORMA DE PAGO
· Efectivo.
    
· Cheque: (A la orden Soluciones en Control S.R.L)

N°: 



  Banco: 





· Deposito o Transferencia bancaria  a nombre de “Soluciones en Control S.R.L”, cuenta corriente en pesos. 
Bco. Francés Sucursal Tribunales Bs. As Nº 330-305660/2  CBU: 01703304200000305660-26  

Bco. Comafi Sucursal Congreso Bs. As. Nº 64001391/6 CBU: 2990064206400139160002 
(por favor, envíe por fax el comprobante de la transferencia bancaria)

Si Ud. necesita emisión de factura, complete los siguientes datos. 

Facturar a:
 CUIT N° 
   Att: 


(Adjuntar fotocopia F 460)

CANCELACIONES: No se aceptarán cancelaciones telefónicas. Las mismas deben ser efectuadas mediante nota o fax.

Las que se realicen antes del 25 de julio de 2009 serán reembolsadas a los diez días de finalizado el evento con un descuento por gastos administrativos del 20%. Aquellas que se realicen después de esa fecha no serán reembolsadas. Recuerde que sólo se reservarán vacantes contra el pago efectivo de la inscripción.

Enviar el formulario de inscripción junto con el pago, únicamente a:

Soluciones en Control S.R.L - Arenales 2540  PB Of. 2. (1425) Capital Federal, Argentina
Tel/ Fax (54 11) 4825 4240  – 4822-6040
Email: gestion@edcontrol.com
