Rotes Kreuz Krankenhaus Kassel

Gemeinniltzige GmbH Deutsches Rotes Kreuz

Akademisches Lehrkrankenhaus

der Philipps-Universitat Marburg / Lahn
Innerbetriebliche Fortbildung
Ariane Toepsch
Telefon 0561/3086-216
Fax:0561/3086- 254
E-Mail: toepsch@rkh-kassel.de

Bitte benutzen Sie diese Seite als Kopiervorlage!

Anmeldung fiir externe Teilnehmer

Hiermit melde ich mich verbindlich fur folgende Veranstaltung an:

Titel:

Kurs-Nr.: Datum: Veranstaltungskosten: Euro

Uberweisung bitte 14 Tage vor Veranstaltungsbeginn, unter Angabe des Kurstitels und Kennwort ,IBF*
an:

Evangelische Kreditgenossenschaft Kassel eG (520 604 10) 96 60

Name, Vorname:

StralRe: PLZ Wohnort:
Tel.privat: Tel. dienstl.:
Email: Fax:

Datum, Unterschrift

Riickmeldung der IBF:

[ Wir bestatigen Ihre Anmeldung und freuen uns auf lhre Teilnahme.

1 Ihre Anmeldung kann leider nicht berlcksichtigt werden, weil ...
(1 sich mehr Interessenten angemeldet haben als freie Platze zur Verfigung stehen.
[ Ihre Anmeldung uns verspatet erreicht hat.
(1 die Veranstaltung mangels ausreichender Interessentenzahl nicht stattfinden kann.

(1 sonstige Grinde:

Datum: Unterschrift:
Erstelldatum: 08.11.2005 Erstellt von: A. Toepsch
Uberarbeiten am: Bei Bedarf Freigegeben von: A. Toepsch
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