MARTIN LOCHNER KG

Organisation von Seminaren
und Vertrieb von Zubehér fur
posturologische Behandlungen

FAX: 07131-16 38 99

Anmeldeformular Seminar Posturologie in Fulda 2016

Ort: Hotel Fulda Mitte, Lindenstr. 45, 36037 Fulda

Hiermit melde ich mich zu folgenden Seminaren verbindlich an

O 1.Seminar 23.-24.09.2016
O 2.Seminar 21.-22.10.2016
O 3. Seminar 18.-19.11.2016

a 650,- € Seminarkosten inkl. MwSt., Tagungspauschale (je Seminartag: 1x Mittagessen, 2x
Kaffeepause mit verschiedenen Snacks), Tagungsgetrdanke , Seminarunterlagen. Die
Seminare kénnen einzeln gebucht werden. Fir die Zertifizierung durch Dr. Bricot sind alle
3 Seminarteile Voraussetzung.

Name Berufsbezeichnung

Anschrift * Unterschrift/Stempel

(* mit meiner Unterschrift akzeptiere ich die allgemeinen Geschaftsbedingungen der Martin Lochner KG)

In den genannten Betragen ist die gesetzliche Mehrwertsteuer enthalten.

Zutreffendes bitte ankreuzen:

O  Zertifizierungspunkte der Arztekammer erwiinscht

O  Zertifizierungspunkte werden nicht bendtigt
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