ALCAZAR DE SAN JUAN

25,26 Y 27 DE MAYO

BOLETIN DE INSCRIPCION

Una vez rellene el formulario, haga “guardar como”, renombre el documento y envielo al email:
info@medeland.es

DATOS PERSONALES:

*IMPRESCINDIBLE ADJUNTAR COPIA DEL DNI

INSCRIPCION 1 pax; 25€ / o persons

La cuota de inscripcion incluye:
*Abono completo

FORMA DE PAGO:

|:| TRANSFERENCIA BANCARIA.
¢ BANCO SABADELL: ES95 0081 0119 7900 0159 0467
Nombre y Apellido en el Concepto de la transferencia.
Adjuntar copia de la transferencia a este documento.
Nota importante: Sélo se admitira esta forma de pago hasta el dia 24 de mayo.

Para cualquier aclaracién, no dude en contactar con nosotros. Gracias.

Medeland Events S.L.

Calle Quintana 29 5°B, 28008, Madrid. edel o
Tf: 91 126 43 88 the experiential agency
E-mail: inffo@medeland.es
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