|
HIRSLANDEN

KLINIK AARAU Anmeldung urologisches Tumorboard

INSTITUT FUR RADIOTHERAPIE Dienstag, anschl. allg. TB
Sekretariat Tel. 062 836 78 00
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RX Vorstellung erwiinscht

Pathol. Vorstellung erwiinscht |:|

Anmeldung (bis spétestens Montag 17.00 Uhr) faxen an 062 836 78 01
E-Mail: radiotherapie.aarau@hirslanden.ch

Histologie (Kopie)
Bitte bei Vorhandensein beilegen, bzw. mitbringen: Réntgenbilder (CT / MR etc.)
PET / Skelettszintigraphie




