REGISTRATION FORM/ FORMULARZ APLIKACYJNY

	Name and academic title/

Nazwisko i tytuł naukowy
	

	Affiliation/ 

Instytucja
	

	CV (approx. 150 words/

CV (około 150 słów)
	

	Address/

Adres
	

	Telephone, fax number/

Telefon, faks
	

	e-mail address/

adres e-mail 
	

	Arrival date/

Data przyjazdu
	

	Departure date/

Data wyjazdu
	

	Conference reception (8.04. Tuesday) YES/NO/

Przyjęcie konferencyjne (wtorek) TAK/NIE
	

	Special requirements/

Specjalne wymagania
	

	Would you like to give a paper? YES/NO/

Czy chcesz wygłosić referat TAK/NIE 
	


The title of the paper/ tytuł referatu: ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

Equipment needed/ potrzebny sprzęt (YES/NO,  TAK/NIE)

Please specify/ proszę o wyszczególnienie potrzebnego sprzętu ………………………………………………………………………………………………….

Please return the completed form to/ proszę o odesłanie wypełnionego formularza na adres: 

pase2008@ifa.uni.wroc.pl
or/ lub:

Instytut Filologii Angielskiej

Ul. Kuźnicza 22

50-138 Wrocław

Polska
