Formulario de Reserva/ Booking Form
Enviar a / Send to:
ventas@palco.cu /Isel@palco.cu 





CONGRESO: IX Congreso Internacional Factores de 
Riesgo de Aterosclerosis (FRATEROS 2014) y 
Curso Latinoamericano de Diabetes.
CATEGORIA (Delegado o acompañante): 
Fecha solicitud de reserva / Date of request: 

	Nombre y apellidos

Name & last name
	

	Nacionalidad

Nationality
	

	Total de días y noches
Total days and nights
	

	Fecha de entrada

Date of arrival
	

	Fecha de salida
Date of departure
	

	Tipo de habitación
Type of room
	DOBLE Double
	SENCILLA
Single

	
	
	

	Llegada / Arrival
No. de Vuelo / Flight number
	

	Línea aérea / Airline Company
	

	Hora de llegada

Time of arrival
	

	Salida / Departure
No. de vuelo / Flight number
	

	Línea aérea / Airline Company
	

	Hora de salida / Time of departure
	

	E-mail
	


