


TÁMOGATÁSI IGÉNYLŐ
„A MAGYAR KÓRHÁZI GYÓGYSZERÉSZETÉRT” ALAPÍTVÁNY- hoz 
Érvényes: 2022.06.27-től

1. Kérelmező neve: ………………………………………………gyógyszerész
Munkahely neve, címe:…………………………………………………………………
E-mail: ………………………………………………….	Tel: ………………………
MGYT-KGYSZ tag?     igen ⁪      nem ⁪		Nyelvismerete: angol, német …….
Milyen szakmai rendezvényeken vett részt az utóbbi 2 évben: 

Az utóbbi 2 évben tartott előadásai: 


Az utóbbi 2 évben megjelent közleményei, poszterek, idézhető absztraktok:

Mikor és milyen célra kapott az alapítványtól támogatást az utóbbi 2 évben? 

2. A jelenlegi támogatás célja:			szakkönyv vásárlás		⁪
							műszer vásárlás		⁪
							informatikai eszköz vásárlás	⁪
					                        kongresszusi támogatás	⁪
					    ezen belül:	részvételi díj			⁪
							utazási költség		⁪
							szállás költség			⁪
egyéb:………………………………………………………………                       ⁪

Kongresszusi támogatás esetén a rendezvény neve, helyszíne és időpontja: ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
3. Igényelt támogatás összege: 

4. Az igényelt támogatás esedékességének időpontja: 

5. Számla kibocsájtó neve, címe:

Kelt:								………………………………
									olvasható aláírás
Igénylő a jelen kérelem aláírásával hozzájárul a fent megadott személyes adatai kezeléséhez, a jelen igénylőlaphoz mellékelt Adatkezelési tájékoztatóban foglalt feltételekkel. Az Adatkezelési tájékoztató elérhető az Alapítvány weboldalán is: 
https://www.mgyt-kgysz.hu/korhazi-alapitvany


Leadás helye, módja: szucs.attila@oncol.hu aláírva, szkennelve

