
Anmeldung zum Strahlenschutzkurs am 01.06.2024  
 
Tierklinik Rostock     Fax: 0381/25277-11 
Thierfelderstr. 19     E-Mail: anfrage@tierklinik-rostock.de 
18059 Rostock           

 
Veranstaltung: als Präsenzseminar geplant 
 
Ihre E-Mailadresse: ………………………………………………………………………… 
    

Hiermit melde ich mich verbindlich zu folgendem Kurs an: 

Kurs zur Aktualisierung der Fachkunde im Strahlenschutz für Tierärzte  
 

Uhrzeit:   10:00 Uhr bis 18:15 Uhr 
Kurs-Gebühr:  225,00 €  
ATF-Stunden:  6h  
Vor- und Nachname 
des Teilnehmers: …………………………………………………………………………………… 

Geburtsdatum: …………………………………………………………………………………... 

Geburtsort:  …………………………………………………………………………………… 

Bitte vollständig ausfüllen, da wichtig für die Prüfungsurkunde  

 

Kurs zur Aktualisierung der erforderlichen Fachkenntnisse im Strahlenschutz für 
Tiermedizinische Fachangestellte 
 

Uhrzeit:   08:30 Uhr bis 12:00 Uhr 
Kurs-Gebühr:  95,00 € 
Vor- und Nachname  
des Teilnehmers: ……………………………………………………………………………………… 

Geburtsdatum: ……………………………………………………………………………………… 

Geburtsort:   ……………………………………………………………………………………... 

Bitte vollständig ausfüllen, da wichtig für die Prüfungsurkunde   

 
Per Überweisung auf das Konto der Rostocker VR-Bank  

  IBAN DE10 1309 0000 0001 4206 23 
  BIC GENODEF1HR1 

 

Absender 

     Praxisstempel 

   

   

         
        
    Datum          


