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ORGANIZACIÓN DE AVIACIÓN CIVIL INTERNACIONAL
INTERNATIONAL CIVIL AVIATION ORGANIZATION
NOVENO SEMINARIO DE INSTRUCCIÓN/REUNION DEL GRUPO DE TRABAJO DE ESCRUTINIO
NINTH TRAINING SEMINAR/MEETING OF THE SCRUTINY WORKING GROUP 

(GTE/9)
(Guayaquil, Ecuador, 8 al 12 de marzo de 2010) / (Guayaquil, Ecuador, 8 to 12 March 2010)
REGISTRATION FORM / FORMA DE REGISTRO
Nombre/Name: 
________________________________________________________________________

País u Organismo/State or Organization: 
___________________________________________________

Función en su país u Organización / Position in your State or Organization: 

__________________________________________________________________________________
Dirección durante el curso (N° Habitación/Hotel) / Address during the Course (N° Room/Hotel):

__________________________________________________________________________________
Fecha y N° Vuelo previsto para su regreso/Date and Number of returning flight: __________________________________________________________________________________
Dirección postal Oficina en su país/Postal Address of your Office: __________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________
Teléfono Oficial/Official telephone number:  ________________________________________________
Fax:

______________________

E-Mail:
_____________________________

Página Web/Web page: ______________________________________________________________

_____________________________

Firma/Signature
