Sono stati richiesti i seguenti Patrocini Informazioni generali

Sede

Aula Magna Ospedale S. Pietro Fatebenefratelli
Via Cassia, 600 - 00189 Roma

Data
FIMP 24-25 settembre 2010

Federazione ltaliana Medici Pediatri

Quota di iscrizione

Medici € 250,00 + IVA 20%
FEDERASMA Infermieri € 100,00 + IVA 20%
Federazione ltaliana delle Associazioni di Sostegno ai Malati Asmatici e Allergici
Specializzandi* Gratuita

* E' obbligatorio trasmettere al seguente numero di fax 06 3630 7682 il certificato di iscrizione alla scuola

di specializzazione

La quota di iscrizione da diritto a:
partecipazione ai lavori, kit congressuale, attestato di partecipazione,
snack lunch, caffé, attestato E.C.M.** (solo per Medici ed Infermieri)

. ° o . ** Gli aftestati riportanti i crediti E.C.M., dopo attenta verifica della partecipazione e dell'apprendimento, saranno
con lI PG"I‘OCII‘IIO dl disponibili on-line 30 giorni dopo la chiusura dell’evento, previa attribuzione da parte del Ministero della Salute dei
Crediti Formativi.ll partecipante potra ottenere I'aftestato con i crediti conseguiti collegandosi al sito internet

www.ideacpa.com e seguendo le semplici procedure ivi indicate

MINISTERO DELLA SANITA

Modalita di Pagamento
Bonifico bancario alla BNL - Ag. 16 Roma - IT42 NO10 0503 2160 0000 0023 553 - SWIFT BIC: BNLITRR intestato a
SlP iDea congress S.r.|. (specificare la causale del versamento).
Assegno bancario non trasferibile intestato a iDea congress S.r.|. da spedire in Via della Farnesina, 224 - 00135 Roma
Societd Italiana di Pediatria
Annullamento dell’iscrizione
In caso di annullamento & previsto un rimborso del:
- 50% dell'intero importo per cancellazioni pervenute entro il 06/08/2010
- Nessun rimborso per cancellazioni pervenute dopo tale data.
La mancanza del saldo non dara diritto ad alcuna iscrizione.

SIAIP

Societa ltaliana di Allergologia e Immunologia Pediatrica Per effettuare l'iscrizione

www.ideacpa.com/congresso/92048



