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INSTITUT FÜR TRANSFER UND        

MOBILE INTENSIV   MEDIZIN   

Brunnholzstrasse12a 6068 Mils 

Tel. 0043522352200FaxDW 20 

Hotline  0043 660 140 9000 

info@mim.at     www.mim.at 
 

 

 

 

                             

 

Beauftragung für Intensivtransport 

 

 

PATIENTIN: 
 

Von (Abteilung, Ort) 

 

Nach (Abteilung, Ort) 
 

Vereinbarter TARIF 

  

 

 

Wir beauftragen Sie, den Transfer der oben genannten PatientIn durchzuführen.  

 

 

 

 

 

 

 

Ort, Datum     der/die diensthabende OberärztIn 

 

 
 


