
BOLETÍN DE INSCRIPCIÓN AL CU RSO 

Evaluación r Control del Ruido 
.\mhirntal 

Apellidos: -------------Nombre: _____________ _ 

Dirección:-------------
C.P.: ___ _ Ciudad: -------

Teléfono: --------------Fax: ______________ ~ 

D.N.I.: -------------
Titulación: -------------
e-maU: ______________ _ 

Empresa:------------
Dirección: -------------
Ciudad: ______ _ C.P.: ___ _ 
Teléfono: _____________ _ 
Fax: ______________ _ 

C.l.F.: -----------
e-mail:---------------

Matrícula: 200 €. 
Forma de pago: Tran skr~ncia a la cuenla de Caja 
CastiU a_La Ma ncha 2 105-2044. 1,5- 124200611 19 

Enviar esta i nscripc i6n jumo con el resguardo de la 
transli::re nda a nlt:s de l día 25 de n'mrw a la Secretaría del 
Programa de Postgrado. E T.S. de lnt"enieros de 
Caminos. Canales y Pi.::rlos 
Avda. Camilo José Cela 'iln. 13071 Ciudad Real 
Tcl: 92629 52 57: Fax 92629 53 9 1 
Ernail: p1hQrado.caminos .cr (i•ucl m.e~ 

Más in fo rmación: e- mai l; lq2jrW 11,·lm e,, 

Colaboran: 
AyllDlamie nto de Ciudad Real 
A DIF 
Brue l&Kjaer 
Álnva Ingenieros 
ANOTEC Consulting 
ASEFMA 

~ [1:!J~[S~ 
UnlYERHPAD DE CASllUR-~ mAnCHA 

EslJe ad e Ing~i'1ls de :.ami oos 
canales., P~ert~d! ~udcd Real 

Eva luación y Control del 
Ruido Ainbiental 


