Регистрационная форма участника 

научно-практического симпозиума «Лечение острого периода ишемического инсульта в региональном сосудистом центре г. Сургута и прикрепленных первичных сосудистых отделениях»

Фамилия_________________________________________________________

Имя________________________ Отчество____________________________

Организация______________________________________________________

Должность_______________________________________________________

Город____________________________________________________________

Телефон__________________________________ факс___________________

E-mail__________________________________________________________


Регистрационную форму направить до 06 ноября  2019 года на e-мail: ruzovalk@obtc.ru

По организационным вопросам обращаться: к врачу-методисту Лоле Каримовне Рузовой. Тел.: 8 (3462)52-39-60.

Место проведения симпозиума: 
БУ «Сургутская клиническая травматологическая больница»,  
г. Сургут, Нефтеюганское шоссе, 20, главный корпус, 2 этаж, конференц-зал.
	
Регистрация 8 ноября 2019 года с 08.00 до 09.00.

	

