Py FORMULARIO DE MATRiCULA
PARA LA
b o CONFERENCIA MUNDIAL

Q| 10-17 DE ABRIL, 2010

MARQUE UN CUADRO POR PERSONA

NOMBRE QUE QUIERE |ADULTO (18+) | Aburto (18+) [ESTUDIANTE TIEMPO|  APOYO AUSENTE
PRIMER NOMBRE INICIAL APELLIDO DELEGADO EN SU ETIQUETA Hasta 1 MARZO |DEspUEs 1 MARZO |CoMPLETO K %k

Q as108 | Q%144 | Q855 855
| Qsi08 | 144 | Q855 055
3 Qs108 | QA$144 | Q%55 855
| asi08 | Q%144 | Q55 1 $55

%k sk k FDN | NOMBRE QUE QUIERE CONFERENCE ETIQUETA SOLO
7 PRIMER NOMBRE INICIAL APELLIDO MMIDDIYY EN SU ETIQUETA IDIOMAS Kips (MENOS DE 12)

POR FAVOR USE LETRA DE MOLDE EN TINTA AZUL O NEGRA
Si domicilios son diferentes, por favor use formularios separados

ToTAL

%%%%I

Contribucion al fondo de viaje $
o DowmiciLio
Ofrenda Especial $
C1upaD EstADO/PROVINCIA Pais Gra n Tot al
(DOLARES) $
CopiGo PosTAL E-MAIL
TELEFONO (CON CODIGO DE PAIS) Dia: NOCHE: I NFORMACION DE PAG o
[ POR FAVOR MANDE INFORMACION DE HOTEL POR FAVOR REGRESE: D CHEQUE/GIRO  (a nombre de “Presiding Bishopric”)
0 ME GUSTARIA SERVIR COMUNION NoMBRE: WorLD ConFERENCE ReGIsTRATION | [ ] MASTERCARD  [_]Visa [ ] Discover
: O ME GUSTARIA SER UN ACOMODADOR/A  NOMBRE: 1001 W. WaLNuT Feca ok Exe [ T[]
(] TENGO NECESIDADES ESPECIALES, ADJUNTO SE ENCUENTRA UNA DESCRIPCION. INDEPENDENCE, MO 64050-3562 USA N T
. - UMERO DE 1 ARJETA
D POR FAVOR MANDE INFORMACION SOBRE CUIDADO DE NINOS (DE 6 SEMANAS A 5 ANOS) Fax: (816) 521-3092 I l I l I I I I I I I I I l I I I I I I
sk Estudiantes en la Universidad deben ser de tiempo completo para recibir el descuento. Los demas pagan precio de adulto.
bl sk sk Esta categoria es para personas que no pueden atender a la conferencia pero que le gustaria recibir los materiales por correo. NOMBRE EN LA TARJETA (EN MOLDE)
E sk sk sk Conference Kids es para nifios entre los 6 y 11 afios.
NOTA: Estacionamiento designado es disponible para aquellos con etiquetas del gobierno. FirmaA




