
        

Česká ortodontická společnost
Karlovo náměstí  32,  121 11  Praha 2

Přihláška pro členství

     Přihlašuji se dobrovolně za člena České ortodontické společnosti, souhlasím se 
stanovami společnosti a zavazuji se řádně a včas plnit povinnosti vyplývající z členství. Svým 
podílem na činnosti společnosti chci přispívat k dobré úrovni oboru ortodoncie i ke svému 
kontinuálnímu vzdělávání v oboru.

V ……………………………… dne: …………..…….

                                                                              Podpis:        …………………………….

 Přihláška přijata dne: …………………………..

                                                                              ………………………………………
                                                                                  za výbor společnosti

Příjmení: …………………………. Jméno:  …………..……… Titul: …………….……..
    
Rodné číslo: …..…..………./……..…                             Občanství: ……..…………….

Bydliště: …… ……….………………………………………………………………………..

               …………………… …………………………..….       PSČ: … ………………….

Pracoviště - název: …………………………………………………………………………..

Adresa: ……………………………………………………………………………………………

             …………………………………………………………..         PSČ: ………………..

tel./fax: …………………………..…….. mobil: ………………….……   e-mail:……….……………

Promoce - fakulta: …………………………………………………………          rok: ……..………..

Specializace v ortodoncii - zařazení do přípravy na IPVZ - datum:……………………

            akreditované pracoviště:……………………………………………………………………..

Specializační zkouška z ortodoncie - rok: ………………
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