
Thursday, September 20 & Friday, September 21, 2018 COPENHAGEN, DENMARKInscríbase on-line en: www.uianet.org
Por favor, rellene y envíenos este formulario, por fax, correo postal o electrónico, a: 

UIA (Unión Internacional de Abogados)  
20 rue Drouot, 75009 Paris, FRANCE
Tel: +33 1 44 88 55 66  ■  Fax: +33 1 44 88 55 77  ■  Email: uiacentre@uianet.org  

Apellidos: .........................................................................................................................................................................................................................................................................................

Nombre: ...........................................................................................................................................................................................................................................................................................

Número de identificación UIA (si Usted ya tiene uno):          M I __ __ __ __ __ __

Bufete: ...............................................................................................................................................................................................................................................................................................

Dirección: ........................................................................................................................................................................................................................................................................................

Código postal: .......................................................................................................Población: ...............................................................................................................................................

País: .....................................................................................................................................................................................................................................................................................................

Tel: ............................................................................................................................... Fax: ..............................................................................................................................................................

Correo electrónico: ...................................................................................................................................................................................................................................................................

Fecha de nacimiento: ..............................................................................................................................................................................................................................................................

NIF: ......................................................................................................................................................................................................................................................................................................

Peticiones específicas (dietas especiales de comida, alergias, discapacidad…): ...........................................................................................................................

Horarios de llegada y salida / Número de vuelos: ...............................................................................................................................................................................................

Hotel: .................................................................................................................................................................................................................................................................................................

DERECHOS DE INSCRIPCIÓN EN EL SEMINARIO

** Para beneficiarse de la tarifa para Abogados menores de 35 años, incluya un comprobante de edad al formulario de inscripción.

Arbitraje Internacional, Perspectivas Actuales – 3a Edición 
bilbao, españa				        viernes 25 y sábado 26 de enero de 2019

FORMULARIO DE INSCRIPCIÓN

* El IVA (21%) es aplicado al im-
porte total del cuadro adjunto de 
acuerdo con la Directiva Europea 
2006/112/CE del 28 de noviembre 
de 2006.

Si Usted tiene un número de IVA,  
éste no se aplica debido al sistema 
de autoliquidación. Para más infor-
maciones, contactar la UIA.

	

*IVA no incluido 
	 Hasta el 20	 A partir del 21 

	 de diciembre	 de diciembre

MIEMBROS DE LA UIA 	   250* €	   300* €	

MIEMBROS DE LA UIA - JOVEN ABOGADO (<35)** 	   150* €	   175* €	

NO MIEMBROS DE LA UIA 	   300* €	   350* €

NO MIEMBROS DE LA UIA - JOVEN ABOGADO (<35)** 	   150* €	   175* €	

ABOGADOS COLEGIADOS EN PAÍS VASCO           	                               200* €



     ACTIVIDADES SOCIALES DEL SEMINARIO

Por favor, indique a continuación si tiene previsto asistir a los siguientes eventos, incluidos en el coste de su inscripción. 

q  Coctel de bienvenida –  jueves 24 de enero		  q  Visita  Cultural – viernes 25 de enero		

q  Almuerzo – viernes 25 de enero				    q  Almuerzo en casa de Urquiola de Palacio – sábado 26 de enero

     CENA OPCIONAL

(no incluida en los derechos de inscripción)

q  Cena opcional – viernes 25 de enero 

                • Por favor, hagan una reserva para ............. persona(s) para la cena	 65 €  (IVA no incl.) x __ / pers   ……................…

	 Total (C)     ……...............…… €
	

     TOTAL

TOTAL (A) IVA no incl. – Derechos de inscripción 	   ……................…… €

TOTAL (C) IVA no incl. – Cena opcional  	   ……................…… €

	 TOTAL (A + C) IVA no incl.      ……................…… €

	 IVA si corresponde (21%)      ……................…… €

	 Si Usted tiene un número de IVA, éste no se aplica debido al sistema de autoliquidación.

	 TOTAL (A + C + IVA)      ……................…… €

* El IVA (21%) es aplicado al importe total de más arriba de acuerdo con la Directiva Europea 2006/112/CE del 28 de noviembre de 
2006. Si Usted tiene un número de IVA, éste no se aplica debido al sistema de autoliquidación. Para más informaciones, contactar la UIA.

     CONDICIONES DE CANCELACIÓN Y CONDICIONES GENERALES 

El/la abajo firmante confirma que conoce y acepta las condiciones de cancelación, así como las condiciones generales que figuran en 
la página 6 del programa de inscripción. La inscripción no se tendrá en cuenta hasta que se reciba el pago. 
El participante es consciente de que su imagen y/o su voz podrán ser captadas, grabadas o filmadas durante todo el tiempo que dure 
el seminario, y al firmar este formulario de inscripción concede a la UIA el derecho a explotar, reproducir y difundir las imágenes y 
las grabaciones por todos los medios conocidos o desconocidos y en todo tipo de soportes, durante un tiempo indefinido y de forma 
totalmente gratuita. 
El/la abajo firmante reconoce que se le ha informado del tratamiento de los datos personales contenidos en este formulario por la UIA, 
tal como se especifica en la página 6 del programa de inscripción.

     MODALIDADES DE PAGO

q  Mediante cheque en € pagadero a la UIA, enviado a: UIA – 20 rue Drouot – 75009 Paris – Francia 

q  �Mediante transferencia bancaria en € sin gastos para el beneficiario, pagadero a la cuenta de “Union Internationale des Avocats” 
indicando “Seminario Bilbao 2019”

	 Société Générale – Paris Elysées Entreprise – 91 avenue des Champs Elysées – 75008 Paris – France

	 BIC / SWIFT N°: SOGEFRPP 		  IBAN: FR76 3000 3033 9200 0503 4165 164

     No olvide adjuntar una copia de su orden de pago a su formulario de inscripción

q  Mediante tarjeta de crédito:		  ❍  Visa 			   ❍  Mastercard 

	 N° Tarjeta:  _ _ _ _   _ _ _ _   _ _ _ _   _ _ _ _                       Fecha de caducidad:  _ _ / _ _	             Criptograma:  _ _ _

	 Nombre del titular: ........……….......……………....................................………………

Autorizo a la Unión Internacional de Abogados a cargar en la tarjeta de crédito indicada más arriba la cantidad de € (EUR) ............................ 

Fecha: ................. � ................. � ................. 				    Firma: ..................................................................


