
ORGANIZACIÓN MUNDIAL WT/MIN(98)/INF/4

WT/FIFTY/INF/2

DEL COMERCIO 20 de marzo de 1998

(98-1155)

CONFERENCIA MINISTERIAL
Segundo período de sesiones
Ginebra, 18 y 19 de mayo de 1998

CINCUENTENARIO
Ginebra, 20 de mayo de 1998

FORMULARIO DE INSCRIPCIÓN

Nota informativa

Adjunto figura el formulario de inscripción a la Conferencia Ministerial que se celebrará los
días 18 y 19 de mayo. Este formulario es también válido para la conmemoración del cincuentenario
del sistema multilateral de comercio que se celebrará el 20 de mayo de 1998.

Es importante que el formulario de inscripción de todos los participantes (incluidos quienes
poseen tarjetas de identificación ordinarias de la OMC) sea cumplimentado y se devuelva a la Oficina
de la Conferencia de la OMC tan pronto como sea posible y en todo caso a más tardar el 30 de abril
de 1998.

./.



ORGANIZACIÓN MUNDIAL DEL COMERCIO

Formulario de inscripción
CONFERENCIA MINISTERIAL

Segundo período de sesiones
18 y 19 de mayo de 1998, GINEBRA

CINCUENTENARIO DEL SISTEMA MULTILATERAL DE COMERCIO

20 de mayo de 1998, Ginebra

El presente formulario ha de devolverse a la Secretaría
de la OMC a más tardar el 30 de abril de 1998
Centro William Rappard
154 rue de Lausanne
1211 Ginebra 21

DELEGADO/OBSERVADOR (Suprimir lo que no corresponda)

Dos fotografías recientes en

color, tamaño pasaporte

1ª foto - adhiérase aquí

2ª foto - escríbase en letras
de imprenta, en el

reverso, el nombre
y la delegación.

Sujétese a la parte
superior izquierda

del formulario.

participará en la Conferencia Ministerial
participará en la conmemoración del cincuentenario

Delegación de : .............................................................................................................

Nombre: Sr./Sra./Srta. ...................................................................................................
(sírvase subrayar el apellido)

Título: Jefe de la Delegación

Ministro

Delegado

Otro (sírvase indicar) ......................................................................................

Dirección postal:
..................................................................................................................................
..................................................................................................................................

Teléfono: .......................... Fax: ........................... E-mail: ..............................

ACOMPAÑADO POR: Dos fotografías recientes de
color, tamaño pasaporte

1ª foto - adhiérase aquí

2ª foto - escríbase en letras

de imprenta, en el
reverso, el nombre

y la delegación.
Sujétese a la parte

superior izquierda
del formulario.

Nombre: Sr./Sra./Srta. ...............................................................
(sírvase subrayar el apellido)

Sello de la Misión u Organización:

Firma: .............................................................................................................




