PZG Organisation Zietemann GmbH, Walther-Bothe-Str. 9, 76228 Karlsruhe
FAX: +49 (0) 721/ 942 47 33 Tel.: +49 (0) 721/ 9 42 47 30 E-Mail: offi ce@pzg-organisation.de

F T 'T‘ Absender (Klinik, Praxis)

18. K ardiologisches Seminar Suid
2.+ 3. Méarz 2012 in Ulm/Neu-Ulm

DEADLINES:
Anmddeschluss: 10.2.12 | Tel. (tagsiiber): ........coooiiiiiiiiiii e,

Zahlungseingang: 15.2.12 | Fax:
Folgende Workshops sind ausgebucht: .
W2, W3 W4 W5W6 W7 W10 und W 12. E-Mail:

Zusétzlich zum Vortragsangebot des Seminars gibt es Workshops fir kleinere Gruppen.

Buchbar sind mit einer 2-Tageskarte alle Workshops, mit einer Tageskarte nur die am jeweiligen Tag angebotenen Workshops.
Teilnehmerzahlen pro Workshop begrenzt. Platzvergabe erfolgt nach Eingang der Anmeldung.

Workshop-Platze nur bei fristgerechtem Eingang der Teilnehmergebiihren (15.2.12) auf dem Kongresskonto garantiert.

INFO

ZIELGRUPPE O Arztpraxis O Klinik [ Rehaklinik
O Medizinischer Funktionsdienst (EKG- und Ergometrieabt., Schrittmacherambulanz)
(J Herzkatheterlabor, Intensivstation, Notaufnahme, Rettungswesen

| Vorname Name
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> Al Preise inkl o 2-Tageskarte Tageskarte Tageskarte

-l 19.% MwSt ! w:rm:ps Freitag + Samstag Freitag Samstag BETRAG

e pro Person 2- + 3-3-12 2.3.12 3.3.12

i ARl i €120 | Pus 2€100- | _ Pusa€70--| €

= INKLUSIVPAKET - . -

E —  Seminar inkl. 2 Workshops __ Persa € 135,-- __ Persa € 115,-- __ Pesa € 85,-- €

zZ (CE SRS _ Pasa €150,-- | _ Pes3a€130,- | __ Pesa€95,--| €

-

E Ich/wir wollen Vortrdage UND 4 Workshops _ Pasa €165 | Pes2€145- €

o Workshops besuchen, und 5 Workshops [ SRR N e ~ pers.a€155,-- €__

Zwar

= IS Pasa €185,--

E:) BASISKARTE  KEINE Workshops __ Pasa € 110,-- _ Pesa € 90,-- - Pers. a € 70,-- €

-]

ey Teilnehmern mit einer Basiskarte ist vor Ort der Kauf von Workshopkarten a € 20,-- moglich. SU M M E €

O UBERWEISUNG biszum 15. Februar 2012 auf das Kongresskonto der PZG Organi sation Zietemann GmbH,
Konto 169 633 827, BLZ 660 912 00, Volksbank Ettlingen eG
IBAN: DE 38 6609 1200 0169 633 827, BIC: GENODEGL1ETT
O Von meinem perstnlichen Konto O durch Herrn/Frau/KITNiK/PIraXiS .......cocviceeeieieceeiesee e s

U LASTSCHRIFT (méglich bei Anmeldung bis zum 3. Februar 2012)
Ich erméchtige die PZG Organisation Zietemann GmbH den Gesamtbetrag per L astschrift einzuziehen

(1011001 0] 7= o (TR

BEZAHLUNG

KONtoNUMMEr ..o =] I Bank e

Ort, Datum Unterschrift Kontoinhaber

(Ort, Datum) (Unterschrift Besteller)



PZG Organisation
Zietemann GmbH
Walther-Bothe-Str. 9

D-76228 Karlsruhe

Bitte das Anmeldeformular zurucksenden:

® Per Telefax an ++49 (0)7 21 /9 42 47 33
® [m Fensterkuvert an obige Adresse

Fur Rucksprachen stehen wir lhnen unter der Telefonnummer
++49 (0)7 21 /9 42 47 30 zur Verfugung.



