CAMPUS
DE EXCELENCIA

POLITECNICA INTERNACIONAL

“Ingeniamos el futura”

INSCRIPCIONES

CURSOS, CONGRESQOS, SIMPOSIUMS
Titulo:

UNIVERSIDAD POLITECNICA DE MADRID

Lugar:

Dia:

Motivo:

Aplicacion Presupuestaria de Gasto:

DATOS DEL ASISTENTE:
Apellidos y Nombre:

N.I.F/N.1.E./Pasaporte:

Domicilio:

C.p. Municipio:

Provincia:

DATOS ECONOMICOS:

IMPORTE TOTAL.:

IMPORTE A ADELANTADO:

0,00

IMPORTE A ABONAR:

Moneda

0,00 €

NOMBRE DE LA EMPRESA.

NIF/VAT

DATOS BANCARIOS:
IBAN:

SWIFT:

Ve B°
EL RESPONSABLE DEL CENTRO

Fdo.:

Madrid, de de

Fdo.:
(EL SOLICITANTE)

EL DIRECTOR DEL DEPARTAMENTO

Fdo.:

(1) SEDEBERA APORTAR JUSTIFICACION DE ASISTENCIA Y EN TODO CASO SOLICITAR FACTURA A LA ORGANIZACION.

AECC7



fatima.odwan
Sello
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