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Inbjudan till Stralskyddskurs 1.5p

Join the course “Radiation Protection Fundamentals”

En grundkurs i stralskydd arrangeras den 29 oktober 2019.
The course is given in English, on the 29" of October.

Kursen ar en endagskurs och vénder sig till laboratoriepersonal,
doktorander, studenter och Gvrig personal som i sitt arbete eller i
sin utbildning hanterar radioaktiva &mnen i olika former.

You should join this 1-day course in radiation protection fundamentals if you
plan to work with radioactive substances or plan to work in an environment
where radioactive substances are handled. At completion, the lectures and a
given assignment yield registered students 1.5 credit point.

Kursen varvar teori med praktiska 6vningar och behandlar begrepp om
stralningens fysikaliska och biologiska grunder, praktiskt stralskydd,
matinstrument, kontroll av kontamination, sanering och hantering av
radioaktivt avfall. Vidare far du en inblick i stralskyddslag, foreskrift och
arbetsregler for verksamhet med joniserande stralning. Se bifogad kursplan.

Deltagande i forelasning, laborativ del och godkand inlamningsuppgift ger
1.5 hogskolepoang som du i samrad med din studierektor bestammer hur den
far tillgodoraknas.

When: English version: On Wednesday 29" of October 2019, at 09:15-17:00

Where: On Wednesday 29" of October 2019, lectures will be held in Uppsala
Biomedical Centre (BMC), lecture room: BMC/A5:001.

Anmalan insands sa snart som mojligt.

Please, register as soon as possible to:
Sviatlana.Yahorava@bmc.uu.se

Sviatlana Yahorava, stralskyddskemist Biomedicinskt centrum,
BMC-intendenturen

Box 570

751 23 UPPSALA
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UNIVERSITET Ange i anmalan ditt namn, personnummer och institution / avdelning /enhet
/grupp och din e-postadress och/eller telefonnummer.

Anmalan till Stralskyddskurs ht 2019 / REGISTRATION FORM
REGISTRATION FOR THE RADIATION PROTECTION COURSE

Department/corresponding:

Namn / Name Civic-registration no: |Phone and/or E-mail

Send this application form, ASAP, to
Uppsala, 2019
date Sviatlana.Yahorava@bmc.uu.se

(kontaktperson/contact)



