
Bayerische Apothekerstiftung 
Maria-Theresia-Str. 28 
81675 München 

Kurzbericht – Vortrag in Schulen / Kindergärten und auf 
Veranstaltungen zur Nachwuchsgewinnung über den

Apothekerberuf 

Thema / Inhalt der Aktion 

Veranstaltungsort
(Name, Adresse, Telefon) 

Kontaktperson 

Apotheke 
(Name, Adresse, Ansprechpartner) 

Referent 

Alter und Anzahl Zuhörer / Teilnehmer 

Datum der Aktion 

Bankverbindung  
(Bank, IBAN, Kontoinhaber) 

Kurze Beschreibung der Aktion (Ablauf): 

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________ 

Sonstige Unterlagen können als Anlage beigefügt werden. 

 Fotos  Presseartikel  ______________________________

______________________________ _________________________________ 
 Datum  Unterschrift 

Fax: 089-9262-60 
E-Mail:

pressestelle@blak.de 

mailto:pressestelle@blak.aponet.de
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