AKADEMIE %

UNIKLINIKUM WURZBURG
An die Ihre Anmeldung erreicht uns:
Akademie > entweder per Fax: 6571 23
Abteilung Fort- und Weiterbildung > oder per Mail an Akademie@ukw.de
GrombihlistraRe 12 > oder mit der Hauspost

97080 Wiirzburg

ANMELDUNG FUR INTERNE Teilnehmer:Innen aller
Bereiche

Ich nehme am 04.08.22 von 09:00 Uhr - 16:00 Uhr teil

@ digital O Prasenz
W 04
August

2022

Bitte achten Sie bei handschriftlicher Ausfullung auf eine gute Les-
barkeit!

2. Wurzburger
Padiatrischer Pflegetag
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Geschéftsbereich/Stabsstelle/Klinik/Institut/Zentrum:  Abteilung/Station:

Telefon (tagstber erreichbar): Email (Anmeldebestatigungen sowie Zu- und Absa-

gen werden ausschlief3lich per Mail versendet!):

Es gelten die im Programm unter Organisation und Anmeldung abgedruckten Teilnahmebedin-
gungen.

Ort, Datum Unterschrift der Teilnehmerin/ des Teilnehmers

Einverstandnis

Die genannten Zeiten werden als Arbeitszeit anerkannt.

Ort, Datum Unterschrift der/des Vorgesetzten



	Name: 
	Vorname: 
	Klinik, Geschäftsbereich: 
	Station: 
	Telefon: 
	Email: 
	Ort, Datum: 
	Digital Checkbox: Auswahl1


