: AKADEMIE FOR WUNDMANAGEMENT AWM

—_
Akademie fir Wundmanagement Anmeldung auch per Internet
an der Dualen Hochschule Baden-Wiurttemberg mdglich unter:

Frau RiBmann-Eckle www.wundwoche.de
AuBenstelle WilhelmstraBe 10

89518 Heidenheim Anmeldung per Fax:

07321/ 2722-199

Ich nehme am Fachseminar Moderne Wundbehandlung verbindlich teil.

Terminw(insche [ ]06.02.2012 — 11.02.2012 in Heidenheim

Basisseminar 2012 [ ]23.04.2012 — 28.04.2012 in Heidenheim
[ ]120.09.-22.09.2012 und 08.11.-10.11.2012 in Heidenheim
[ ]12.11.2012 —17.11.2012 in Heidenheim

Titel: | |

Name, Vorname: | |

Geburtsdatum und —Ort: | |
(far TUV-Zertifikat notwendig)

Beruf / Funktion: | |

Institution: | |

Anschrift: [ ] beruflich [ ] privat

StraBe, Hausnummer: | |

PLZ, Ort: | |

Telefon: | |

Fax: | |

E-Mail: | |

[] Hiermit bestétige ich, die Zulassungsvoraussetzungen zu erfiillen (abgeschlossene
Ausbildung in einem Pflege- bzw. Gesundheitsberuf mit mind. 2-jahriger Berufserfahrung)

[] Ich Gberweise die Teilnehmergebiihr von 750,00 Euro gleich nach Erhalt der Rechnung
Bankverbindung: Kreissparkasse Heidenheim (BLZ 632 500 30) Konto-Nr. 826 394

Ort, Datum Unterschrift



