
Absender: 
----------------------------- 
----------------------------- 
----------------------------- 
----------------------------- 
 
 
 
 
An die 
Österreichische Gesellschaft für Chirurgische Onkologie (ACO-ASSO) 
z.Hd. Frau Mag. Claudia Gruber 
St. Veiter Str. 34/3 
9020 Klagenfurt 
 
 
 
 
 
 
 
 
Bestätigung des Ausbildungszentrums für die Teilnahme an der 27. Jahrestagung  
der ACO-ASSO vom 7. – 9. Oktober 2010, St. Wolfgang 
 
 
 
 
Hiermit wird bestätigt, dass sich Frau/Herr............................................................................................ 
 
an unserer Abteilung in Ausbildung zum Facharzt/In für....................................................................... 
 
befindet. 
 
 
 
Mit freundlichen Grüßen, 
 
 
 
 
 
Datum:................................. Stempel & Unterschrift:............................................................................... 
                  (Abteilungsvorstand) 


