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FICHA DE INSCRIÇÃO
Nome____________________________________________________________________

Morada___________________________________________________________________

Código Postal______-_____

Localidade_________________________________________________________________

Telefone/Telemóvel__________________

E-mail___________________________________________________________________

Profissão__________________________________________________________________

Instituição_________________________________________________________________

 
Inscrição inclui
(Diploma & Declaração de Presença)
Inscrições limitadas à capacidade do auditório

Ficha de Inscrição poderá ser submetida por e-mail
 
CONTACTOS
EMAIL: jornadascstorcato@gmail.com

TELEMÓVEL: 926242660

TELEFONE. 253559220/221

