Verbindliche Anmeldung

Zur Teilnahme am 6. DGIV-Bundeskongress
vom 22.—23. Oktober 2009 in Berlin

Per Fax: 030 / 44 72 97 46

Einrichtung/Firma

Titel/Vorname/Name

Funktion

Strasse

PLZ/Ort

Telefon/Fax

Mail
A Teilnahmegebiihr: 590,00 EUR

A ErmaBigte Gebuihr Mitglieder beteiligter Verbande:
490,00 EUR

A ErmaBigte Gebluihr flr Mediziner und medizinisches
Personal: 390,00 EUR

ErmaBigte Gebihr fur DGIV-Mitglieder: 350,00 EUR

Q ErmaBigte Gebulhr flir Studenten und Auszubildende:
50,00 EUR

(alle Gebuhren inkl. 19% MwsSt.)

U

Ich werde voraussichtlich
am 22.10.09

A am Fachsymposium Nr.: ........... und Nr.: ...............

Q am Forum Nr.: ........... und Nr.: ...............
am 23.10.09

A am Fachsymposium Nr.: ........... und Nr.: ...,

Q am Forum Nr.: ........... und Nr.: ...l
teilnehmen.

Die Teilnehmerzahl ist begrenzt. Daher wird um rechtzeitige Anmeldung
gebeten. Mit der Unterschrift werden die umseitig aufgefiihrten Teilnahme-
bedingungen anerkannt.

Ort, Datum Stempel, Unterschrift



