Fragebogen
"Werden Sie aktiv! - Netzwerk Frauen und Gesundheit Sachsen-Anhalt"
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Rl Netzwerk Frauen und Gesundheit Sachsen-Anhalt 4457 2
Der Fragebogen soll uns in der aktiven Rolle der Netzwerkarbeit fiir Frauen und Gesundheit
Sachsen-Anhalt unterstutzen.
Institution: Anschrift:
Ort:
Ansprechpartnerin:
Tel.: /
Email: @
1. An welchen Wochentagen wiirden Sie gerne Informat  ionsveranstaltungen besuchen:
[ ] Montag [ ] Dienstag [ ] Mittwoch [ ] Donnerstag
[] Freitag [] egal
2. Gewinschte Uhrzeit von Veranstaltungen?
[] ab 9 Uhr [] ab 13 Uhr [] ab 16 Uhr sonstiges

3. Informationsfluss, wie mdéchten Sie informiert we rden?
[ ] Email [ ] Post
4. Themenfindung, zu welchem Thema wiirden Sie sich gerne informieren/austauschen?

[ ] Burnout

[] Frauengesundheitsberichterstattung (Zahlen/ Fakten)
[ ] Depressionen

[ ] Gendermedizin

[] Fruherkennung/ Vorsorge

[ ] Stress

[] Gesund im Job

[ ] Arbeitslosigkeit und Gesundheit

Sonstiges: Bitte tragen Sie hier Ihre Anregungen und Ideen ein!

5. Durfen wir Ihre oben eingetragene Institution au  f unserer Website www.frauengesundheit-Isa.de
unter Rubrik "Kooperationspartner" eintragen?

[]Ja [] Nein

Wir danken Ihnen fir Ihre aktive Unterstiitzung! Sollten Sie weitere Anregungen oder Fragen haben,
erreichen Sie uns unter:

Katja Mann Tel.: 0391-5086194

Diplom-Gesundheitswirtin Fax: 0391-7348356

Am Hammelberg 31c Email: info@frauengesundheit-Isa.de

39114 Magdeburg Website: www.frauengesundheit-Isa.de

Gefordert durch das: Ministerium fiir Gesundheit und Soziales des Landes Sachsen-Anhalt

Tréger: Landesfrauenrat Sachsen-Anhalt e.V.



