
Journée thématique juin 2021
34 impasse du Maroc
13012 Marseille 

>  INSCRIPTIONS
Marion Ricard
+33 (0)6 22 02 01 79
marionricard@orange.fr

Journée Thématique 
de la Société de Médecine 

de la ReproductionPRESERVER LA FERTILITE
PREVENIR L’INFERTILITE 

Une famille en bonne santé !
24 Juin 2021 

Palais des Congrès
La Grande Motte www.s-m-r.org

BULLETIN D’INSCRIPTION / REGISTRATION FORM

Nom et prénom/Last Name & First Name:. .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  . .

Cocher/Check:      r Médecin/Physician            r Biologiste/Biologist              r Interne/Resident  

                       r Sage-femme, Infirmière/Midwife, Nurse              r Autre/Other: . .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  

Société/Company:. .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  

Adresse professionnelle/Professional Address:. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

Code postal, Ville/Zip Code, City:. .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  . Pays/Country:. .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  

Tél./Phone: . .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  . Email (obligatoire)/Email address (mandatory):. .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  

r  J’accepte que mon e.mail soit utilisé par les Organisateurs et/ou l’Agence Dixit pour tout envoi relatif à cette manifestation
      I accept that my email address can be used by the congress organizers, including Dixit, for any mailing regarding this event

    DROITS D’INSCRIPTION / REGISTRATION FEES
      (Clôture des inscriptions le 10 juin 2021/ closing of registrations on June 10, 2021)
         Incluant : accès à la session en plénière, cocktail déjeunatoire, certificat de présence, pauses
     Includes: access to course and exhibition, coffee breaks and lunches, certificate of attendance, congress documents

	 ADHÉRENTS GEFF/SALF/SMR	 NON ADHÉRENTS
	  GEFF/SALF/SMR MEMBERS	 NON MEMBERS	  

> MEDECIN-BIOLOGISTE / PHYSICIAN-BIOLOGIST	 r  90 €*	  r  140 €

> INTERNE, SAGE FEMME, INFIRMIÈRE
     RESIDENT, MIDWIFE, NURSE	

r  GRATUIT 	 r  GRATUIT

      Photocopie carte étudiant obligatoire/presentation of supporting document

* sur envoi par mail de l’attestation du paiement de la cotisation 2021/on send by email the certificate of payment of the 2021 subscription

    MODALITES DE PAIEMENT / METHODS OF PAYMENT
>  INSCRIPTION EN LIGNE / ONLINE REGISTRATION
Rendez-vous sur le site internet/Please proceed to the following website: s-m-r.org

>  INSCRIPTION PAR COURRIER / REGISTRATION BY MAIL 
Accompagné du règlement total de l’inscription par chèque bancaire à l’ordre de SMR et à envoyer à l’adresse :
With this registration form ; please send it with the payment to:
	                           


