Bitte zurlick per Fensterbrief oder per Telefax an 040 20944506
Vergessen Sie bitte nicht, die Anlage zu dieser Anmeldung "Personliche Daten des Teilnehmers” auszuflllen. Sie sparen
sich und uns verzégernde Ruckfragen und sorgen damit fUr eine rechtzeitige Buchungsbestatigung.

Firmenstempel des Rechnungsempféngers

Deutsches Institut fur
Public Relations e. V. (DIPR)
Moorfuhrtweg 11

22301 Hamburg

KURS ZERTIFIZIERT

Verbindliche Anmeldung zum DIPR-Seminar

Bitte tragen Sie hier die Daten des Rechnungsempfangers ein:

Name, Vorname oder Firmenbezeichnung

StralBe, Hausnummer

PLZ, Ort, evtl. Nation

Telefon Telefax

E-Mail E-Mail Teilnehmer/in:

Hiermit melde ich mich/melden wir unsere(n) Mitarbeiter(in)
verbindlich zum Preis von Euro 780,00 (umsatzsteuerfrei) zum DIPR-Seminar

Social Media-Strategien fur Unternehmen
[J 10.-11. Februar 2011
[ 26.-27.Mai2011
[l 24.-25. November 2011

an.

Anlage zur Anmeldung
[J Formular mit den persénlichen Daten (unterschrieben von dem/der Teilnehmer/in)
Nach Eingang lhrer Buchungsbestatigung und Rechnung werde ich/werden wir entsprechend den Falligkeiten in den Zahlungs-

und Geschaftsbedingungen die Seminargeblhren auf das angegebene DIPR-Bankkonto Uberweisen. Die Zahlungs- und Ge-
schaftsbedingungen des DIPR werden von mir/uns anerkannt.

Ort, Datum Unterschrift des/der Teilnehmer(s/in) oder Entsenders

Wir haben ein Zimmerkontingent fur Sie reserviert. Bitte buchen Sie Ihr Zimmer individuell unter Angabe des Stichworts ,Social Media DIPR" bis
zum 13, Januar 2011, Hotel Radisson Blu, Hamburg Airport. Telefon 040 300 300 0, Telefax 040 300 300 10, info.airport.namburg@radissonblu.com



Bitte zusammen mit der verbindlichen Anmeldung zurtck per Telefax an 040 20944506

Persénliche Daten des Seminarteilnehmers/der Seminarteilnehmerin
Bitte dieses Formular vom Teilnehmer/von der Teilnehmerin ausflillen lassen.

Name und Vorname

Privatanschrift:
Stral3e, Hausnummer

PLZ, Ort, evtl. Nation

Telefon privat Telefax privat
E-Mail privat Geb.-Datum
0 Ich bin nicht damit einverstanden, dass meine Privatadresse an die Dozenten in dem

von mir gebuchten Seminar weitergegeben wird.

0 Ich bin nicht damit einverstanden, dass meine Dienstadresse an die anderen Teilnehmer in dem
von mir gebuchten Seminar weitergegeben wird.

Angestellt in folgender Branche:

[1 Automobil-/Zulieferindustrie [ Dienstleistungen/Handel

[1 Maschinen- und Anlagebau [1 Agenturen

[ Konsumguterindustrie [ Touristik, Logistik

[l Informations-/Telekommunikationstechnologie [J Medien, Kultur

[1 Chemie, Erdél, Energie [1 Verbande, Sozialpartner, Vereine, Kirchen
[1 Pharma-/Healthcareindustrie, Gesundheitswesen [] Offentlicher Dienst

[1 Finanzdienstleistungen [ Sonstige

Derzeitige Berufsbezeichnung/Position

[] Selbststandig

Ort, Datum Unterschrift des/der Teilnehmer(s/in)

Diese fur die Seminarverwaltung notwendigen Angaben werden entsprechend dem Bundesdatenschutzgesetz streng vertraulich behandelt.



