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)לידי טלי.(67138תל אביב , 80דרך מנחם בגין , מ"חברת אופקים כנסים בע:  מזמזכירות הכנס
il.co.ofakim@10tali ,il.co.ofakim@li: ל"עדיף לפנות בדוא|||03.7610805/24: מענה טלפוני לבירורים
7610799-03: פקס למשלוח הטופס

נכם מידהב, ללא פרטי תשלום לא יתקבלטופס ההרשמה  אי םו ני י נ ס האשראי מעו למלא את פרטי כרטי
ב, ולשלחם בפקס רוף הציש לשלוח את טופס ההרשמה  זאת , בדוארק'צי ןתום מועד ההרשמה לפניו י המצו

. בטופס
sportmed/il.co.reg.www:ניתן להירשם לכנס גם באתר האינטרנט

.לא ניתן להירשם טלפונית

נא לרשום את השם והתואר באותיות אנגליות לצורך תג שם

Title: Prof. Dr. Ms. Mr. Surname__________________________ First name__________________________

_______________מיקוד ____________________________  ישוב ' ____________  מס_____________________________  רחוב 

________________________________פקס _____________________________  נייד _  ___________________________טלפון 

_________________________________________מקום עבודה _______________________________________  תחום התמחות 

____________________________________________________________________ @ _____) למשלוח אישור השתתפות(ל "דוא

:נא הקף בעיגול את בחירתך) . מ"ח כולל מע"בש(מחירי הרשמה 

הרשמה במקום 9/11/12-הרשמה מאוחרת לאחר ה
15/11/12-ועד ה

8/11/12הרשמה מוקדמת עד  'ה+ ' ימים ד, בנובמבר21-22כנס מלא 

500 450 400 *מומחה חבר בחברה לרפואת ספורט 
430 380 330 מתמחה חבר בחברה לרפואת ספורט/ פרא רפואי חבר 
700 650 600 *מומחה לא חבר בחברה לרפואת ספורט 
630 580 530 *מתמחה לא חבר בחברה לרפואת ספורט / פרא רפואי 
525 475 425 חבר בעמותה לפיזיותרפיה
160 120 80 21/11' יום ד-סמינר קרדיולוגי בלבד 

ה במקוםהרשמ 9/11/12-הרשמה מאוחרת לאחר ה
15/11/12-ועד ה

8/11/12הרשמה מוקדמת עד  )נא לסמן(יום אחד 
'  ה'            ד

400 350 300 *מומחה חבר בחברה לרפואת ספורט 
330 280 230 מתמחה חבר בחברה לרפואת ספורט/ פרא רפואי חבר 
500 450 400 *פורט מומחה לא חבר בחברה לרפואת ס
430 380 330 *מתמחה לא חבר בחברה לרפואת ספורט / פרא רפואי 
380 330 270 חבר בעמותה לפיזיותרפיה
160 120 80 21/11' יום ד-סמינר קרדיולוגי בלבד 

הרשמה במקום 9/11/12-הרשמה מאוחרת לאחר ה
15/11/12-ועד ה

8/11/12הרשמה מוקדמת עד  'יום ו, בנובמבר23

250 200 150 **למשתתפי הכנס –קורס אולטרא סאונד כתף 
500 450 400 **בלבדקורס אולטרא סאונד כתף 

.כולל2012חבר בחברה לרפואת ספורט הוא מי ששילם את מסי החבר עד לשנת *  
יש לשלוח את טופס  . ולהירשם לכנס כחבר החברהיש למלא את טופס החברות-2013למעונינים להירשם לחברות בחברה לרפואת ספורט לשנת 

.החברות בצירוף לטופס זה
!נא הקדימו הרשמתכם! המקומות מוגבל' מס** 

.ביקור בתערוכה, ארוחות צהרים, כיבוד בהפסקות, עבור השתתפות בהרצאות, מ"ח כולל מע"המחיר בש-
. רדיולוגי וקורס אולטרא סאונדלמעט סמינר ק, לא ניתן להירשם לכנס ליום אחד-

דמי טיפול₪ 50החזר מלא פחות -15/11/12עד תאריך : מדיניות ביטול

.לאחר מועד זה לא יוחזרו דמי הרישום כלל

:אופן התשלום

₪ ____________ בסך . 67138אביב -תל80דרך מנחם בגין , "מ"אופקים תיירות וכנסים בע: "תשלום בהמחאה לפקודת□
15/11/12:  ההמחאה להגיע למשרדנו עד תאריךעל

)הקף בעיגול(____________________ אחר / ישראכרט / ויזה : תשלום בכרטיס אשראי□

תוקף ' __________________________________________________  מס

. ז.ת__________________________________ שם מלא 

______________________________________________________________ ש "יא חשבונית ענא להוצ

₪____________ כ לחיוב "סה

חתימה___________________  תאריך 


