WORLD CONGRESS

Algarve Congress Centre, Portugal
November 7-10, 2027

Formulario de inscricao

Taxas de inscricdo para o 2027 INMR WORLD CONGRESS*

*Inclui acesso a todas as sessdes da conferéncia, acesso @ PRODUCT & TECHNOLOGY EXHIBITION, todos os almogos em
buffet (3), todas as pausas para café (6) e todas as recegdes de boas-vindas/convivio ao fim do dia (2).

Pacotes especiais de inscricao reduzida para empresas do setor elétrico

Inscricao para colaboradores de empresas do setor elétrico € 695 por pessoa
(1 ou 2 participantes de uma empresa de energia)

Inscricao de grupo com desconto para empresas do setor elétrico € 595 por pessoa
(minimo de 3 pessoas da mesma empresa de energia registadas e pagas em simultaneo)

Fabricantes de equipamentos de AT e laboratorios de ensaios de AT/AP
Fabricantes de transformadores, aparelhagem elétrica, equipamentos de AT e laboratdrios €795 por pessoa
de ensaios de alta tensdo/alta poténcia

Inscricao para instituicoes de ensino
Corpo docente, estudantes de licenciatura e pds-graduagao

€ 695 por pessoa

Inscricao geral
Consultores, empreiteiros de engenharia, fabricantes ndo expositores de materiais isolantes, € 995 por pessoa
isoladores, descarregadores de sobretensdes, atravessamentos e sistemas de cabos

! FORMULARIO DE INSCRIGAO :
i Nome da empresa / Empresa do setor elétrico / Instituicdo de ensino: i
i Morada / Endereco: i
E Cidade: Pais:__ E
i Codigo Postal: Telefone: i
i Nome do participante (1): Cargo: i
i Email do participante (1): Telefone: i
E Nome do participante (2): Cargo: E
i Email do participante (2): Telefone: i
i Nome do participante (3): Cargo: i

Email do participante (3): Telefone:

—_

Por favor, preencha este formulario e envie-o por e-mail para
info@inmr.com

A inscrigdo também pode ser efetuada online através do site:
. . . E " e |
https.//www.inmrworldcongress.com/inscricao/?lang=pt-pt REGISTER NOW
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