Заявка участника конференции

Заполняя заявку, Вы соглашаетесь на обработку персональных данных
Фамилия, имя, отчество автора (соавторов — каждого) полностью:________
Название статьи (аудиовизуальной композиции, мастер-класса, тренинга, перформанса):___________________________________________________
Аннотация к аудиовизуальной композиции, тренингу, мастер-классу, перформансу (только для участников демонстрационной программы): ___________________________________________________________________
Формат участия (очно/заочно): ___________________________________
Страна:___________________________________________________________
Город:_____________________________________________________________
Ученая степень, ученое звание (соавторов — каждого, если есть):__________
Должность (соавторов — каждого) и место работы (учебы) (полностью, без сокращений) (соавторов — каждого):_______________________________________
Название секции:____________________________________________________
Почтовый адрес для отправки сборника материалов конференции с индексом, домашний или рабочий, с полным указанием ФИО участника; если адрес рабочий, то необходимо указать ВУЗ (организацию), кафедру (№ кабинета):
_____________________________________________________________
Телефон:______________________________________________________
E-mail:___________________________________________________________
Нужен ли типографский вариант сборника тезисов:________________________
Количество дополнительных типографских сборников: ________________
Сертификат на имя автора (соавторов) типографский или в формате pdf (ФИО) _______________
Ваши пожелания:__________________________________________________

