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Sehr geehrte Veranstalterin,

Sehr geehrter Veranstalter

Herzlichen Dank fiir lhre Bereitschaft am Internationalen Tag der Patientensicherheit mitzuwirken!

Unser Ziel ist es, mehr Bewusstsein fiir das Thema Patientensicherheit zu schaffen. Entscheidend ist in
diesem Zusammenhang, dass die Informationen (iber die Veranstaltungen oder Initiativen an diesem
Tag publik gemacht werden. Hier bieten wir unsere Unterstitzung an. Auf dieser Website wird es eine
Landkarte geben, wo sichtbar wird, in welchen Regionen Aktivitaten stattfinden. Hier haben Sie die
Moglichkeit detaillierte Informationen zu lhrer Aktion bekanntzugeben. Aus diesem Grund bitten wir
Sie, uns folgende Informationen zu Gbermitteln, damit wird diese im Vorfeld veroffentlichen kénnen.

Veranstaltung (Name der Veranstaltung bzw. Aktion...)

Name lhrer Institution (Organisation...)

Veranstaltungsort (genaue Angabe des Veranstaltungsortes)

Kurze Beschreibung lhrer Veranstaltung

Gegebenenfalls ibersenden Sie uns bitte ihre Einladung, Programm oder eine Verlinkung lhrer
Aktivitat oder Institution zur Veroéffentlichung zu
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Ilhre Kontaktdaten

(Name, StralRe, Ort, PLZ, Telefonnummer und E-Mail-Adresse)

Bitte Ubermitteln Sie die Informationen per E-Mail an:

Mag. Nicole Norwood

nicole.norwood@univie.ac.at



