WGRUPO ITALFARMACO

Concurso de Casos Clinicos

Outubro de 2023

Ficha de Candidatura

1 - Identificagdo do autor e co-autores

(a preencher em letra maitiscula)

Dados do autor e/ou co-autores

Autor ou Autor Principal:

1- Nome Completo

Estabelecimento de Saude onde trabalha

Ano de entrada no internato de Psiquiatria*

Ano de grau de especialista de Psiquiatria**

N¢ do Cartdo de Cidadao

Ne Identificagdo Fiscal

N2 de telemdvel

Enderego de e-mail ***

Co-autores (preencher apenas se aplicavel):

2 - Nome Completo

Estabelecimento de Salde onde trabalha

Ano de entrada no internato de Psiquiatria*

Ano de grau de especialista de Psiquiatria**

Ne do Cartdo de Cidadao

N Identificagdo Fiscal

Ne de telemdvel

Enderego de e-mail ***

3- Nome Completo

Estabelecimento de Saude onde trabalha

Ano de entrada no internato de Psiquiatria*

Ano de grau de especialista de Psiquiatria**

N2 do Cartdo de Cidaddo

N Identificacdo Fiscal

N2 de telemdvel

Endereco de e-mail ***

4 - Nome Completo

Estabelecimento de Salde onde trabalha

Ano de entrada no internato de Psiquiatria*

Ano de grau de especialista de Psiquiatria**

Ne do Cartdo de Cidaddo

N Identificagdo Fiscal

N2 de telemovel

Enderego de e-mail ***




*Aplicavel a médicos internos de Psiquiatria

**Aplicavel a médicos especialistas de Psiquiatria

*** Endereco de e-mail (a utilizar no ambito da comunicagdo na Plataforma da Transparéncia

do Infarmed, caso aplicavel)
IBAN para transferéncia bancaria, no caso de ganhar o 12 ou o 22 lugar do concurso
2 - Identificagdo do Caso Clinico

Titulo do trabalho

3 — Dados pessoais

Os termos segundo os quais o laboratdrio Italfarmaco procede a recolha e tratamento dos dados
pessoais, bem como os direitos do autor e/ou co-autores em matéria de protecdo de dados
pessoais, estdo identificados no ponto 9 do Regulamento do Concurso, disponivel em

www.italfarmaco.pt
4 - Declaragao

Declaro que li, compreendi e aceito, sem reservas, as condigdes enunciadas no Regulamento

“Concurso Casos Clinicos” do Italfarmaco, o qual se encontra disponivel em www.italfarmaco.pt

Mais declaro que preenchi e concordo com as informagdes disponibilizadas na Ficha de

Candidatura.

Assinatura (de acordo com Cartdo de Cidadao) e data:

Autor ou Autor Principal


http://www.italfarmaco.pt/
http://www.italfarmaco.pt/

Co-autores (preencher apenas se aplicavel):
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