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FORMULARZ ZGEL.OSZENIA UCZESTNICTWA

Miejsce Seminarium:
Urzad Marszatkowski Wojewddztwa Zachodniopomorskiego
ul. Pitsudskiego 40 w Szczecinie, sala ,,Delfin”

Potwierdzam swoje uczestnictwo w Seminarium pn.: ,,Aktualne aspekty prawne ratownictwa

medycznego w Polsce”

dnia 07.04.2025 r., w godz. 10:00 — 14:00

Imig¢ i nazwisko

Instytucja Telefon

Adres e-mail

Podpis

Prosimy o wypelnienie zgloszenia DRUKOWANYMI LITERAMI 1 przestanie
zeskanowanego formularza do dnia 31 marca 2025 r. na adres e-mail: sek_wz@wzp.pl



