
 

  
                                                                                                                                                                                                    
                                                                                                                       

  
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ФФФОООРРРМММААА   ЗЗЗААА   РРРЕЕЕГГГИИИСССТТТРРРАААЦЦЦИИИЯЯЯ   
 

Име и фамилия на специализанта/докторанта по кардиология 
 

 
 

Институция, провеждаща специaлизацията         
                                                                                                                           
Мобилен телефон                                                                       Е-mail 
 
 

Данни за фактура (при необходимост)                                                     

 
______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 

ТАКСА 
ПРАВОУЧАСТИЕ 
   

 
 до 8 февруари 2014 г. 

 

 
от 9 февруари до 8 март 2014 г. 

 

* членове на ДКБ          
 

 60 лв.  96 лв. 

 
не членове на ДКБ 
 

 96 лв.  96 лв. 

                                                                      

 
 
Таксата следва да бъде заплатена най-късно до 8 март лично в офиса на Международни прояви 
(София, ул. Хр. Белчев 18) или с банков превод срещу проформа фактура, издадена от Международни 
прояви след получаването на попълнена Форма за регистрация. 
 

Бюро Регистрация ще бъде разположено срещу рецепцията на хотел Астера Банско. Регистрацията 
започва от 10:00 ч. на 20 март. 

НАСТАНЯВАНЕ 

хотел Астера Банско 

 

Дата на пристигане:.................   Дата на  заминаване:........... 

Брой нощувки: ......... 

Желая да бъда настанен в двойна стая с:   

ДКБ поема разходите по настаняването на специализантите в стаи по двама души за три нощувки       
(20-23.03) на база полупансион (закуска и вечеря). Настаняването ще се извършва по реда на 
заплащане на таксата правоучастие. Участниците, които не са посочили второ лице, ще бъдат 
настанени според възможностите на хотелската база. ДКБ не поема ангажимент за осигуряване на 
хотелско настаняване на участници, които не са заплатили таксата си до 8 март 2014. 

 
Декларирам, че съм редовен специализант / докторант по кардиолoгия за 2014 г. 

                                                                                                  
                                  

                                                                                                    Подпис:...................... 
 

Моля попълнете и изпратете на: 
Международни прояви ООД, ул. “Христо Белчев” 18, София 1000 

E-mail: balkanska@cim.bg  или по факс: (02) 980 60 74 
тел. 02 988 80 35, лице за контакт: Ели Балканска 

 
 

Таксата правоучастие 
включва: 

• участие в научната 
програма  

• делегатски комплект    
• сертификат за 

участие 
• кафе-паузи 
 

Таксата правоучастие 
включва ДДС.                                    

 
 

Дружество 
на кардиолозите 
в България 

ЗЗииммнноо  ууччииллиищщее    
ззаа  ссппееццииааллииззааннттии  ппоо  ккааррддииооллооггиияя    

    

2200--2233  ммаарртт  22001144  гг..  
хх--лл  ААссттеерраа  ББааннссккоо,,  ггрр..ББааннссккоо 

    

 
 

* Членове на ДКБ са специализанти / докторaнти, заплатили членския  

си внос в ДКБ, до месец декември 2013 г. включително. 
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