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	IMPORTANTE

Complete este Formulario y envíelo como archivo adjunto a:

congreso_promocionyeps@unse.edu.ar



FICHA DE INSCRIPCIÓN
Apellido: ………………………………………………………………………………...
Nombre/s: ………………………………………………………………………………

Tipo y Nº de Documento: ……………………………………………………………

Institución que representa: …………………………………………………………

Ciudad: ………………………………………………. País: …………………………

E-mail: ………………………………………. Teléfono: …………………………….

Carácter de la participación: 


…..Expositor 
..….Autor 
…..Estudiante Expositor 
.....Asistente


Tipo de presentación: 

…..Póster

….Comunicación Oral 

….Multimedia

Título de la Presentación: …………………………………………………………...

…………………………………………………………………………………………….

	· Próximamente se notificará la Aceptación de su trabajo. 

· Esto le permitirá concretar su Inscripción anticipada mediante Depósito Bancario en Cuenta Corriente Banco Nación Argentina Nº 4990025728 CBU 0110499220049900257286.

· Posteriormente deberá enviar escaneado y con sus datos personales el comprobante del depósito al correo del Congreso.  Conserve juntos el comprobante original y su Ficha de Inscripción. Sin excepciones, su presentación será obligatoria para poder solicitar el recibo correspondiente y las acreditaciones al Congreso.
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