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NACIONAL SP i St

XVI REUNIAO IBERICA DE ANDROLOGIA,
¥ | MEDICINA SEXUAL E REPRODUGA®_  NOVECUNCO
N° DE CONTRIBUINTE*
INSCRICAO NO CONGRESSO: MORADA*
Médicos Internos da Especialidade socios da SPA ...... OFERTA O
Médicos Internos da Especialidade nao associados .... 50,00€ O C. POSTAL* -

Médicos Especialistas Socios da SPA ....................... 150,00€ O LOCAL DE TRABALHO

Médicos Especialistas ndo associados ..................... 250,00€ O 15 EMOVEL TELEFONE

Enfermeiros ou outros profissionais de salde ............ 50,00€ O E-MAL®

INSCRIGAO NO CURSO PRE-CONGRESSO: CED. PROFISSIONAL* ESPECIALIDADE

Curso, para inscritos no Congresso ................c.ccvveen. 25,00€ O S/ BANCO CHEQUE N°

Curso, para nao inscritos no Congresso .................... 50,00€ O Para emisso de recibo: Nome completo, Morada, NIF a0 abrigo da legislagéo da D.G.C..

Seleccione o Curso:
ENVIE PARA O SECRETARIADO: Ad Médic, Lda. Calgada de Arroios, n® 16 C, Sala 3. 1000-027 Lisboa.
Curso 1 ............ O Curso 2 ... 0O Curso 3. O 1.21842 97 10 | F: 21 842 97 19| E: paula.cordeiro@admedic.pt | W: www.admedic.pt



