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 „PoLub endo i sprawdź się w nowoczesnej endodoncji” 

 
FORMULARZ ZGŁOSZENIOWY 

 
 

 
1. Imię i nazwisko: …………………………………………………………………..………………………………………… 

2. Numer indeksu: …………………………………………………………………………………………………………….. 

3. Rok studiów: ……………………………………………………………………………..………………………………….. 

4. Udział w warsztatach endodontycznych przeprowadzonych przez firmę Poldent w roku 

akademickim 2024/2025:                   

        TAK/NIE 

5. Ocena praktyczna z przedmiotu : ”Stomatologia zachowawcza z endodoncją” z semestru 

zimowego roku akademickiego 2024/2025: ……………………………………………………………………….. 

6. Udział w innych praktycznych konkursach stomatologicznych:  

……………………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

7. Dlaczego chce Pan/Pani wziąć udział w konkursie endodontycznym „PoLub endo i 

sprawdź się w nowoczesnej endodoncji”: 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………………… 


