DGOP

Deutsche Gesellschaft flr
Onkologische Pharmazie

Member of ESOTP

Anmeldeformular

Cuxhavener Straf3e 36
21149 Hamburg

fon 0 40.7 90 33 56
fax 0 40.79 14 36 01
seminare@conevent.de
www.conevent.de

3. Sommerakademie vom 5. bis 7. August 2010 im Hotel Lindtner (Hamburg-Harburg)

Vor- und Zuname:

Geburtsdatum:

Telefonnummer:

Telefaxnummer:

E-Mail:

Universitat:

Semester:

Rechnungsanschrift

StraBe:

PLZ, Ort:

Registrierung

O fur die Teilnahme an der 3. Sommerakademie
5. - 7. August 2010 fur 45,- €

1 Ich habe bereits an der 1. Sommerakademie
(2008) oder an der 2. Sommerakademie (2009)
teilgenommen

Ubernachtung
[] 5.8.bis 6.8.2010 [ 6.8. bis 7.8.2010

O Ich benbdtige keine Ubernachtung

Ich teile mir ein Doppelzimmer mit:

\brname:

Nachname:

(*Die Kosten fur die Ubernachtung vom 5.-7.8.2010 sind bereits in
den Teilnahmegebiihren enthalten. Bitte beachten Sie, dass es sich um
Doppelzimmer handelt und ausschlieBlich Sommerakademieteilnehmer
ein Anrecht auf ein Hotelzimmer haben. Sofern Sie keinen Zimmerpartner
benennen, wird lhnen automatisch ein Sommerakademieteilnehmer
zugeteilt)

Ort, Datum

Unterschrift/Stempel

Anmeldeschluss fur Teilnehmer ist der 21.6.2010. Bitte beachten Sie, dass nur eine begrenzte Anzahl an Teilnahmeplatzen zur Verfugung steht. Eine
Stornierung lhrer Anmeldungen und Leistungen muss schriftlich erfolgen. Sollten Sie Ihre Teilnehmeranmeldung stornieren, so erheben wir bis einschlieBlich
22.6.2010 lediglich eine einmalige BearbeitungsgebUhr in Hohe von € 5,00 inkl. 19% USt. Ihre bereits gezahlten Teilnahmegebiihren werden Ihnen abzuglich
der Bearbeitungsgebiihr voll erstattet. Nach dem 22.6.2010 erheben wir eine Stornierungsgebuhr von € 20,00 inkl. 19% USt. Der Veranstalter behalt sich
Anderungen aus wichtigem Grund vor. Fur Druckfehler ibernimmt DGOP e. V. keine Haftung.



