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Anmeldeformular 5. IGAF Symposium
Bitte faxen an: +49 5346 — 946 56 09 oder per Mail an info@igafev.com

Veranstaltungsort: Hotel Frankenland, Frihlingstral3e 11, 97688 Bad Kissingen

Veranstaltungszeitraum: 17.-19. September 2021
Beginn: 17.09.2021 um 12:00 Uhr
Ende:  19.09.2021 um 14:30 Uhr

Bitte ankreuzen:

Workshop 1 (130,00 €) Workshop 2 (130,00 €) Workshop 3 (130,00 €)

Workshop 4 (kostenfrei) Workshop 5 (kostenfrei) Workshop 6 (kostenfrei)

Symposium 2 Tage (380,00 €) Symposium 2 Tage, IGAF Mitglied (325,00 €)

In den Teilnahmegebiihren des Symposiums ist folgendes beinhaltet: Teilnahme an allen Vortragen,
Tagungsgetranke, Pausenverpflegung mit Getradnken und Snacks, Mittagessen am Samstag und Sonntag, Dinner-Buffet
am Samstag inkl. Softdrinks, Wein und Bier, Get-Together-Abend am Samstag, inkl. Softdrinks, Cocktails, Wein und Bier

Hiermit melde ich mich verbindlich an.

Titel, Vorname, Nachname:

Stral3e:

PLZ, Ort:

Telefon: Email:

Nach erfolgter Anmeldung erhalten Sie eine Anmeldebestétigung zusammen mit der Rechnung per Post.

Datum Unterschrift / Stempel Antragsteller
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