
Unfallkasse Hessen
Prävention
Leonardo-da-Vinci-Allee 20 E-Mail Erste-Hilfe@ukh.de

60486 Frankfurt Telefax 069 29972-8459

Antrag auf Übernahme der Kosten
für Erste Hilfe-Fortbildungen für Lehrkräfte

Adresse der Schule Zuständig für Fragen ist:

Name:

Tel.:

E-Mail:

Zahl der Lehrkräfte (gesamtes Kollegium)

Beantragte Ersthelfer-Fortbildungen

__________________________ __________________________________________
(Datum) (Unterschrift und Stempel der Schule)

Kostenübernahme-Erklärung der UKH

Wird von der UKH ausgefüllt:

Die Unfallkasse Hessen übernimmt – vorbehaltlich korrekter Angaben in diesem Antrag –

die Gebühren für ……… Teilnehmer/innen an Erste-Hilfe-Lehrgängen.

Diese Kostenzusage gilt bis 31.12.2016.

__________________________ ____________________________________________
(Datum) (Unterschrift und Stempel der Unfallkasse Hessen)

Prävention 


