Magyar Haematológiai és Transzfuziológiai Társaság

Tagnyilvántartási adatlap

Prefix:  

 * Vezetéknév: 

* Keresztnév:    

* Születési dátum:    

Anyja neve:  

Lakcím:  
* Levelezési cím: 

* E-mail cím:   

Telefon:  

* Végzettség:

Foglalkozás: 
 

1. Szakképesítés megnevezése: 

száma:

           kelte:   

kiállítója:  

2. Szakképesítés megnevezése:  

száma: 

kelte:  

kiállítója:  

2. Szakképesítés megnevezése:  

száma: 

kelte:  

kiállítója:  

Legmagasabb tudományos fokozata:  

* Orvosi pecsétszám :  

Nyugdíjas-igazolvánnyal rendelkezem:    
O  Igen        
O Nem
* Munkahely neve:  

* Telefon:   

A Magyar Haematológiai és Transzfuziológiai Társaság tagsági viszonyomat fenntartom.
Kelt: 






…….……………………………









aláírás
