
 

 

 

ODBORNÁ KONFERENCIA MG SNUS 2018  

 

Prihláška 

 
Osobné údaje 

Meno a Priezvisko  

Zamestnávateľ (škola)  

Adresa zamestnávateľa (školy)  

Kontaktný e-mail  

Informácie o príspevku 

Názov príspevku  

Súhlasím so zaradením príspevku do zborníka  ÁNO  NIE 

Súhlasím so zverejnením prezentácie na web stránke SNUS  ÁNO  NIE 

 
 

Vyplnenú prihlášku prosím zaslať na adresu: krajnak.a@gmail.com 
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