MEDIZINISCHE
UNIVERSITAT

INNSBRUCK

Anmeldung fur die
Tiroler Nacht der Forschung, Bildung & Innovation 2014
Freitag, 4. April 2014, 17:00 Uhr bis Mitternacht

Sehr geehrte Damen und Herren,

bei Interesse bei der Tiroler Nacht der Forschung, Bildung & Innovation 2014 mitzuwirken,
bitten wir Sie folgende Angaben bis 19.01.2014 zu machen:

(Rot markierte Felder sind Pflichtfelder!)

Veranstalter
(Klinik, Institut, Einrichtung):

Angaben zur Kontaktperson:

Titel:

Vorname:

Nachname:

Adresse:

Tel.:

E-Mail:




Titelfrage der Station
(max. 100 Zeichen mit Leerzeichen):

Art der Station
(Vortrag, Demonstration, Workshop etc.):

Ziel-Altersgruppe(n):
] Kinder ab 6
[] Jugendliche ab 14
[] Erwachsene

Kurze Stationsbeschreibung
(max. 1.000 Zeichen mit Leerzeichen):

Bedarf an Infrastruktur
(bitte gewtiinschte Anzahl angeben)

[] Tisch
[] Stehtisch

[] Stuhl
[] Posterwand

Bedarf an Medien:

[] Laptop
[] Beamer
] Leinwand

Transport
(Geréate, sperrige Gegenstande etc.)

[] Nein
[]Ja

wenn ja was:

Bemerkungen:

Bei Fragen steht Ihnen gerne Isabelle Stummvoll zur Verfiigung:

Servicecenter Communication, Public Relations & Media, Innrain 52
Tel.: +43 512 9003-70081 | Mail: isabelle.stummvoll@i-med.ac.at
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