LÉKOVÉ INFORMAČNÍ CENTRUM

společné pracoviště FaF UK v HK a FN HK

Katedra sociální a klinické farmacie

Farmaceutická fakulta Univerzity Karlovy v Hradci Králové
Akademika Heyrovského 1203, 500 05 Hradec Králové

E-mail: lic@faf.cuni.cz
PŘIHLÁŠKA NA VZDĚLÁVACÍ AKCI
Název odborné stáže/kurzu:
     
Termín konání stáže:
     
Délka konání stáže (počet dnů):
      
Celková cena v Kč:
     
Příjmení, jméno, titul účastníka:
     
Datum narození:
     
Státní příslušnost:
     
Bydliště:
     
PSČ:
     
Telefon:
     
E-mail:
     
Zaměstnavatel:
     
Adresa zaměstnavatele:
     
Telefon:
     
Poplatek za vzdělávací akci prosím uhraďte:

· bankovním převodem
· číslo účtu: 153149586/0300
· variabilní symbol: 65398
· při zahájení stáže Vás prosíme o předložení dokladu o zaplacení
Potvrzení o platbě prosím vystavit na:
 FORMCHECKBOX 
 účastníka

 FORMCHECKBOX 
 zaměstnavatele 
V případě asistence při zajišťování ubytování a pro další organizační dotazy kontaktujte:

thomsonp@faf.cuni.cz nebo
ladovaka@faf.cuni.cz
Datum:      
Podpis účastníka
