
Boletín de inscripción 

(remitir cumplimentado a  jornadaresidentes@gmail.com ) 

 

II Jornada de residentes  

de Medicina Familiar y Comunitaria 

de SEMERGEN. 
 

Villanueva de la Serena (Badajoz)                10 de Febrero de 2012 
 

 

Apellidos…………………………………………………………………………………. 

 

Nombre……………………………………………..……Fecha nacimiento…..……….... 

 

DNI……………………………………………………Socio nº……………………….… 

 

También  puedes hacerte socio en este momento: (marcar con una equis)) 

 

        Solicito ser socio de la Sociedad Española de Médicos de atención primaria 
(SEMERGEN).    Poner en el apartado de número de socio…EN TRÁMITE 

La cuota es gratuita durante el periodo de residencia. 
 

Residente:   Familia      Otros…………………                 R1    R2  R3   R4         Tutor 

 

 

EAP…………………………………………………...........Localidad……………..….. 

 

Domicilio particular: Calle/plaza……………..…………………nº……….……………. 

 

Localidad…………………………………………Código postal…………..…………... 

 

Provincia…………………..…………………………………………………………….. 

 

Teléfono…………………  e-mail………………………………………………..……… 

 
Si no eres socio de SEMERGEN debes ingresar 100 euros en la cuenta: 0030 5035 09 0000820271 

 (y adjuntar copia del recibo de la transferencia) 
 

ELEGIR TALLERES POR ORDEN DE PRIORIDAD: (poner el número del taller que figura en el programa) 

 

1ª OPCIÓN……..        2ª OPCIÓN……….         3ª OPCIÓN……….         4ª OPCIÓN…………. 

 

Te agradeceríamos completaras la siguiente breve encuesta: (marcar lo que proceda): 

 

Año de licenciatura……………………..Universidad…………………………………… 

 

Dominio del inglés…….LEO     ESCRIBO    HABLO 

 

Estarías dispuesto a colaborar en la estructura de SEMERGEN en Extremadura:  SI      NO 

 

¿Cuáles son tus áreas de interés en las que tienes formación o experiencias especiales?: 

 

Especificar dos:………………………………….…………………………………….. 

mailto:jornadaresidentes@gmail.com

