
 

HOJA DE INSCRIPCIÓN 
  XII CONGRESO DE LA SOCIEDAD DE NAVARRA DE GERIATRÍA Y GERONTOLOGÍA 

XIX CONGRESO ZAHARTZAROA 

   Pamplona, 7-8 de Mayo 2020 
 

Nota: Cumplimentar la hoja a mano/Ordenador      

1) IDENTIFICACIÓN E INSCRIPCIÓN AL CONGRESO 
 

DATOS PERSONALES: 

Apellidos:_____________________________________________________  Nombre ___________________________ 

DNI: ____________ Dirección:_______________________________________________________________________ 

CP:_______ Población: _________________________________________ Provincia: __________________________ 

Nº Tfno: ___________  Tfno.: Móvil: _________ Nº Fax: ___________ E-mail: _________________________________ 

DATOS CENTRO DEL TRABAJO: 

Centro de Trabajo ______________________________________________ Dpto./Servicio ______________________ 

Dirección:_________________________________________________________________Cif/Nif: ________________ 

CP:_______ Población: _________________________________________ Provincia: __________________________ 

Nº Tfno: _____________ º Fax: _______________ E-mail: ________________________________________________ 

Datos Completos para la factura (Entidad/Empresa/Persona física, domicilio, población   D.P. y Nif/Cif.) Si los datos 

son los mismos que los indicados anteriormente no es necesario volverlos a poner: 

________________________________________________________________________________________________ 

 

 

2) INSCRIPCIONES AL CONGRESO Y ALOJAMIENTOS 
 
Tarifas de Inscripción        Hasta el         Después del  Importe a Abonar 

    6 Abril               6 Abril       
 
- Socios    150 €.      200 €.         
 

- No Socios      180 €.          230 €.         
 

- Estudiantes*         30 €. 
- Curso de atención directa para Auxiliares     60 €. 
- Cena del Congreso         60 €.           
 
Hotel Blanca de Navarra 4**** :     Individual     90 €.    x ___  habitaciones  x ___ noches: 
(con desayuno):         Doble           105€.    x ___  habitaciones  x ___ noches: 

Hotel Bed4U 3*** :         Individual     70 €.    x ___  habitaciones  x ___ noches: 
(con desayuno):         Doble            78 €.    x ___  habitaciones  x ___ noches: 

IVA Incluido  
 
       Suma Total a Abonar: 
 
 
 
 
 
 
Nota: 
El precio de la inscripción incluye: Asistencia a las sesiones, Talleres y Curso de Medicina Geriátrica para Atención 
Primaria, documentación y diploma acreditativo, pausas café, acceso a la exposición comercial y comida de trabajo. 
*Estudiantes: Cupo limitado. No incluye la comida.  
 



 

3) FORMAS DE PAGO 
 
  

 Pago mediante Tarjeta de Crédito vía plataforma Online de pago seguro. Recibirá un link donde realizar su pago 

mediante tarjeta de crédito.  
 

Transferencia bancaria a la Cta.nº IBAN ES10 0075 4633 89 0600151350 del Banco Santander a nombre de 
Equinoccio Viajes  

MUY IMPORTANTE: Deben adjuntar a esta Hoja de Inscripción, copia de la transferencia 
Bancaria  
 

NOTAS: 
 A la recepción de la Hoja de Inscripción, les enviaremos la CONFIRMACIÓN de los servicios solicitados. 

 La solicitud de las inscripciones NO implica la confirmación de las mismas, tanto en cuanto no hayan 
recibido la mencionada Confirmación y haya sido abonado el correspondiente importe. 

 Los importes anteriormente detallados incluyen el I.V.A. de los servicios. 
 
 

También puede realizar la inscripción, reserva de alojamiento, reserva de la cena del 
congreso y envío de las comunicaciones a través de 
www.zahartzaroa.equinoccioeventos.com con el sistema online de la Secretaría Técnica y 
Agencia de Viajes Oficial del Congreso, ofreciéndoles un sistema de pago de pasarela 
segura. 

 

MUY IMPORTANTE  
 

 
Esta Hoja de Inscripción deben remitirla a la Secretaría Técnica y Agencia de Viajes Oficial del Congreso: 

 

C/Prim 29  20006 SAN SEBASTIÁN 

Tfno: 943 216580   E-mail: c.puy@reservasequinoccioviajes.com 

http://www.zahartzaroa.equinoccioeventos.com/

