XV =iomsmicoSEMERGEN Cantabria Stz

del 30 de enero al 1 de febrero - Hotel Bahia sa ntander 2020 un sentimiento

i,
Boletin de Inscripcion
Por favor, envien este boletin a: Pueden consultar la politica de anulaciones y las condiciones generales en la pagina web.
AP Congress
C/ Narvaez N° 15 1° Izqda. 28009 Madrid. '“apﬁ“TA"TE: | .
Tel. 902 430 960 Fax. 902 430 959 = B U NN B G

- Use Mayusculas.

www.congresosemergencantabria.com 3 : , :
L . - Los gastos de transferencia, cambio de moneda, etc... seran por cuenta del asistente.

inscripciones@congresosemergencantabria.com

Datos Personales
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Si tiene necesidades especiales de menu (vegetariano, celiaco, etc.) INAIQUEIO @qUi.......coovueeieiieiiiiiii e e

(Es imprescindible indicar siempre un e-mail o fax)

Inscripcion al congreso

Cuota inscripcion Coste PAQUETES DE INSCRIPCIONES COSTE
[J Socios 275,00€ [ 3 Inscripciones de Socios 750,00€
[0 No socios 385,00€ [ 5 Inscripciones de Socios 1.150,00€
[ Residentes socios de SEMERGEN @ 145,00€ [110 Inscripciones de Socios 2.100,00€
[J Residentes @ 200,00€ [ 3 Inscripciones de No Socios 1.050,00€
[J Residentes socios de SEMERGEN Cantabria @ | Gratuita [ 5 Inscripciones de No Socios 1.650,00€
[J Jubilado socio @ 90€ 110 Inscripciones de No Socios 3.100,00€
Los precios incluyen el 21% de IVA. Los precios incluyen el 21% de IVA.

M Socios SEMERGEN

@ Imprescindible adjuntar certificado oficial de Residencia.

® Tipo de inscripcién exclusiva para residentes socios de SEMERGEN que ejerzan en Cantabria y que hayan enviado al menos una comunicacién
al Congreso como primer autor firmante de la misma.

@ Imprescindible adjuntar certificado oficial de jubilacion.

Inscripcién al Congreso:

La cuota de inscripcién incluye: documentacién del Congreso, acceso a todas las sesiones cientificas, coctel de bienvenida, pausas
café y almuerzo de clausura.

Para mas informacion acerca del procedimiento de inscripcién y la politica de cancelaciones, visite la pagina web
www.congresosemergencantabria.com

Forma de pago

[0 Mediante transferencia bancaria: (Es imprescindible que nos envien copia de la transferencia al e mail: inscripciones@
congresosemergencantabria.com; indicando nombre del Congreso y del congresista. Una vez comprobemos el ingreso en
nuestro extracto bancario, se notificara la confirmacion de la inscripcién por e-mail).

Entidad: IBERCAJA

Titular: Viajes Genil, S.A.

Cédigo IBAN:  ES22 2085 8378 4603 3002 0642
BIC/SWIFT: CAZRES2ZXXX

[ Mediante tarjeta de crédito: en este caso, debera indicar:
Tipo de tarjeta: [JVISA [ JMASTERCARD
Titular
Numero
Vencimiento

Nota: los gastos de transferencia y cambio de moneda seran por cuenta del congresista.

Fecha Firma
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28009 - Madrid Espafiola
tel: 902 430 960 de Médicos
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[J Mediante la marcacién de la presente casilla, consiento el tratamiento de mis datos para el envio de informacion sobre este y otros eventos
organizador por SEMERGEN, de acuerdo con lo descrito en el presente documento.

Mediante la firma del presente documento declaro haber sido informado en relacién con el tratamiento de mis datos.

De acuerdo con lo dispuesto en el Reglamento Europeo de Proteccién de Datos 2016/679, le informamos que los datos y la informacion que nos
facilita a través de este medio sera tratada por AP Congress con C.|.F. B-8467805 y domicilio en C/ Mozarabe, 1, Edificio Parque Local 2, CP: 18006
- Granada, para la finalidad de realizar la inscripcion y reserva de alojamiento y poder recibir informacion de diversa indole en la direcciéon que nos
ha facilitado relacionada con los actos a realizar durante el Congreso al que nos ha solicitado inscribirse.

Los datos proporcionados se conservaran mientras no solicite su cese y no se cederan a terceros salvo a la sociedad organizadora del evento:
Sociedad Espafola de Médicos de Atencién Primaria (SEMERGEN) C.|.F. G-286284028 C/ Jorge Juan 66 - local de Madrid C.P. 29009, o en los
casos en que exista una obligacion legal.

Usted tiene el derecho a acceder a sus datos personales, rectificar los datos inexactos o solicitar su supresion cuando los datos ya no sean
necesarios para los fines que fueron recogidos, asi como cualesquiera derechos reconocidos en el RGPD 2016/679, pudiendo dirigirse a la direccién
postal sefialada y al correo electrénico: rgpd@apcongress.es

Puede ampliar mas informacion sobre politica de proteccién de datos reflejada en nuestra pagina: www.congresosemergencantabria.com
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