
 
Anmeldung 

 

Pharmavertriebsveranstaltung 2012 
 
 

Datum: 13./14. März 2012 
 

Ort:  InterCityHotel Frankfurt Airport 
 Am Luftbrückendenkmal 1 
 60549 Frankfurt 

 
 
 Ja, ich nehme an der Pharmavertriebsveranstaltung 2012 am 14. März teil. 
 
 Ja, ich nehme an der Abendveranstaltung am 13. März im „Alt Sprendlingen“ teil, 

Abfahrt 18.30 Uhr vor dem InterCityHotel Frankfurt Airport. 
 
 
 Nein, ich kann leider nicht teilnehmen. 
 

 
 
Vor- und Zuname: ________________________________________________________________ 

Firma: __________________________________________________________________________ 

Straße/Nr.: ______________________________________________________________________ 

PLZ/Ort: ________________________________________________________________________ 

Telefon: ______________________________ Fax:______________________________________ 

E-Mail: __________________________________________________________________________ 

 
 
__________________________  _____________________________ 
Ort, Datum      Unterschrift 

 
 

Bitte faxen Sie uns Ihre Antwort bis zum 27. Februar 2012 an die  
Fax Nr.: 06126/955-20 


