Formularz zgłoszeniowy
Studencka Konferencja Naukowo-Dydaktyczna

FIRST AID RESPONDER
 
07 stycznia 2023r.

wypełniony formularz proszę przesłać na adres e-mail:
 konferencja.ratownictwo@umlub.pl
1. Kierunek studiów:……………………………………………………………………………………………..
2. Aktualny rok studiów:……………………………………………..………………………………………….. 

3. CZYNNY UDZIAŁ

Proszę podać temat wystąpienia ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….

3. Adres e-mail* do kontaktu w celu przesłania certyfikatu oraz danych do logowania na platformie ZOOM ……..……………………………………..………………..………………………………...
      4. Numer telefonu komórkowego (fakultatywnie, dla ułatwienia kontaktu 
      w sprawach związanych z Konferencją)……………………………………..…………………………… 

*Adresy e-mail zostaną wykorzystany przez głównego Organizatora Konferencji   (SKN Pierwszej Pomocy działające przy Samodzielnej Pracowni Medycznych Czynności Ratunkowych i Ratownictwa Specjalistycznego  Uniwersytetu Medycznego w Lublinie) tylko i wyłącznie do kontaktu w związku z organizacją Konferencji, tj. podania danych dotyczących Konferencji, logowania na Konferencję i przesłania certyfikatu.
