SCHEDA DI ISCRIZIONE

CURE PALLIATIVE PERINATALI: DALLA TIN AL DOMICILIO
BRESCIA, 4 GIUGNO 2022
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(Ai fini dell’accreditamento ECM, € indispensabile che la Scheda sia compilata in ogni sua parte in modo leggibile)

Cognome Nome

Cellulare e-mail

Codice Fiscale

Professione

Specialista in

Ente

Dipart./Divisione

Indirizzo

Cap Citta Provincia

Telefono

OPPURE

Indirizzo privato

Cap Citta Provincia

Si prega di inviare a:

KOINE EVENTI snc

Tel.: 030/6386136
info@koineeventi.com - www.koineeventi.com



