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2. Europdischer Fachkongress

Solarien und Besonnung %\ ]\I_/II%{)O

26. April 2008 / Europa-Park Rust

BUNDESFACHVERBAND
SOLARIEN UND BESONNUNG E.V.

Bitte ausfiillen und faxen an: 0 78 23 / 96 29 15 oder per Post an

Photomed Bundesfachverband
z. Hd. Heike Moser
Talblick 24

77960 Seelbach

ANMELDUNG zum2. Europdischen Fachkongress Solarien und Besonnung am 26. April 2008

Studio/Inhaber

StralBe/Hausnummer PLZ Ort

Telefon Telefax E-Mail

Ich bin Photomed Mitglied [ ]Ja [_|Nein
O Ich bin damit einverstanden, dass meine Adressangaben an die Sponsoren des Fachkongresses weitergegeben werden.

Teilnehmer am Programm Management und Marketing: Teilnehmer am Programm Kunden und Verkauf:
Name, Vorname Name, Vorname
Name, Vorname Name, Vorname
Name, Vorname Name, Vorname

Kongressgebiihren pro Person:  1-2 Teilnehmer 159,- € / 3-5 Teilnehmer 149,- € / ab 6 Teilnehmer 129,- €

Wenn gewlinscht: Workshop (teilnehmerzahl begrenzt)

Von den Angemeldeten, nehmen teil am: Workshop ,Verkauf” ___ Personen / Workshop ,Marketing” ___ Personen

Wenn gewijnscht: Abendessen (Mehrgange-Menue mit Showprogramm)
Q Ich nehme mit Personen am Abendessen teil. Preis pro Person: 49,- €

*kk*k

Wenn gewilinscht: Ubernachtung im Hotel Colosseo
(Bitte beim jeweiligen Datum Anzahl eintragen)

, inkl. reichhaltigem Frihstiicksbuffet:

O von Freitag, 25.4. auf Samstag 26.4. Doppelzimmer (80,- €/Pers.) Einzelzimmer (120, €/Pers.)
O von Samstag, 26.4. auf Sonntag 27.4. Doppelzimmer (80,- €/Pers.) Einzelzimmer (120,- €/Pers.)

Einzugsermdchtigung: Hiermit ermdchtige ich den PHOTOMED Bundesfachverband Solarium und Besonnung e.V., den Gesamtbetrag
(Kongressgebiihr/Abendessen/Ubernachtung) zu Lasten meines Girokontos durch Lastschrift einzuziehen.

Kontoinhaber

Name und Sitz der Bank BLZ KtoNr.

Datum Unterschrift

Alle genannten Preise verstehen sich zzgl. 19 % MwsSt.. Sie erhalten von uns eine Bestatigung/Rechnung. Es gelten die umseitig abgedruckten AGB.



