     Prihláška záujemcu o cestovný grant  Slovenskej  Psychiatrickej spoločnosti SLS

Priezvisko:


                 Meno:


Tituly:

Dátum narodenia:

Kontaktná adresa:

PSČ:

E-mail:

Telefón:

Fax:

Bol Vám v posledných 3 rokoch schválený cestovný grant SPsS SLS?

a, ÁNO a aký?

b, NIE

Prosím, uveďte miesto, dátum a názov akcie na ktorú požadujete podporu SPsS SLS:

Forma účasti/prezentácie (prosíme o jednu odpoveď)

a, Plenárna prednáška/ vyžiadaná prednáška
b, Predseda sympózia, vedúci workshopu alebo kurzu

c, Prednáška

d, Poster/výveska

e,Účastník workshopu, kurzu, seminára, stáže alebo inej vzdelávacej akcie (netýka sa pasívnej účasti na kongresoch a konferenciách)

Nezabudnite k prihláške priložiť abstrakt plánovanej prezentácie !!!

Celkové náklady na Vašu účasť na akcii (do nákladov sa počíta: kongresový alebo účastnícky poplatok, ubytovanie po dobu trvania akcie, najviac však 5 dní, ekonomické cestovné, náklady na prípravu prezentácie- vývesky, štatistické spracovanie výsledkov )

................................

Požadovaná výška podpory (do max. 75% výšky cestových nákladov:.......................................

Vašou povinnosťou je po skončení akcie poslať výboru SPsS SLS správu z kongresu, ktorá bude publikovaná na www. stránke SPsS SLS,  v odbornom časopise. Pri Vašej aktívnej účasti na kongrese prosíme uviesť, že Vaša práca bola podporená grantom SPsS SLS.

v



 dňa



...............................










podpis

Prihlášku, štrukturovaný životopis a abstrakt prezentácie posielajte na adresu:
MUDr. Mária Králová, PhD., e-mail:maria.kralova@sm.unb.sk

Dana Lasičková, dana.lasickova@fmed.uniba.sk,

Adresa:Psychiatrická klinika LFUK a UNB, Mickiewiczova 13, 813 69 Bratislava
Štrukturovaný životopis

Slovenská Pychiatrická spoločnosť Slovenskej lekárskej spoločnosti

Meno, priezvisko, tituly a hodnosti

Pracovisko:

Súčasná funkcia na pracovisku:

Odborný životopis:

Dátum a miesto narodenia:

Vzdelanie a dosiahnuté hodnosti:

Odborná príprava a prax:

Najvýznamnejšie publikácie:

