S

Sociedade Portuguesa de
NEURORRADIOLOGIA

Proposta de Sécio

Nome Completo

Residéncia

Telefone Telemovel

Fax Email

Nome na actividade Profissional

Hospital/Servico

Fungao Hospitalar

Endereco onde deseja receber a correspondéncia:

Hospital Residéncia:

Data / / Assinatura:

Os sdcios proponentes:

Rua Coronel Julio Veiga Simao
3025-307 Coimbra
Tel.: 239 497 160/Fax: 239 494 066
Secretariado: Isabel Gregoério
Email:secretariado@spnr.org



