Anme1dung Kinder- und Jugendirztetag 2024 in Mannheim

Fax: 0221 68 909-78 oder E-Mail: veranstaltungen@bvkj.de
O Herr [ Frau [ divers
Titel / Vorname / Name

Rechnungsadresse: [ Privatadresse [ Dienstadresse
Telefon

StrafSe

PLZ [ Ort

E-Mail

Praxis/Klinik

EFN-Nummer

Datum/ Stempel/ Unterschrift
(entfillt bei digitalem Ausfiillen)

Teilnahmegebiihr: (chne Seminare, inkl. Verpflegung zu Programmzeiten)
Mitglied BVK) [] Tageskarte Fr.: 180,-€

[ Tageskarte Sa.: 180,-€

[ Freitag - Samstag: 280,-€
Nichtmitglied BVK) [] Tageskarte Fr.: 220,-€

[ Tageskarte Sa.: 220,-€

[ Freitag - Samstag: 390,-€
Seminargebiihr je Seminar [ fiir Mitglieder im BVK]: 50,-€

[ fiir Nichtmitglieder im BVK]: 80,-€

Ich buche folgende(s) Seminar(e):

Freitag, 21.06.2024 Samstag, 22.06.2024

[J Seminar 1: Schulvermeidung [J Seminar 6: Red Flags

[ Seminar 2: Kommunikation [J Seminar 7: Systemsprenger

] Seminar 3: FASD [J Seminar 8: Bindungsstérungen
[J Seminar 4: Stillférderung [ Seminar g: Update HPV

[ Seminar 5: Kontrazeption [ Seminar 10: Zeitmanagement

[ Seminar 11: Gewichtsentwicklung

Welches Seminar ist hr Alternativwunsch? Welches Seminar ist lhr Alternativwunsch?

[ Ja, ich méchte am Abendprogramm teilnehmen.
(inkl. Buffet und Getrinke; Preis zzgl. MwSt.) a
€

Eigenanteil Teilnehmer*in: 40,- € | Kosten Begleitperson: 60,-
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