
*Eine Stornierung ist bis zum 03.12.2019 kostenfrei möglich, danach wird die gesamte Kursgebühr in Rechnung 
gestellt. 

Vorstand: Dr. Lothar Bleckmann – Dr. Uso Walter 
Dr. Thomas Fronz (Aufsichtsratsvorsitzender) – Genossenschaftsregister GnR872 – Steuernummer 214/5807/4262 

 
 
 
 

 
F A X A N T W O R T 

02 21 – 13 98 36 - 65  
 
 
 

Anmeldung zur Fortbildung 
„Hörgeräteversorgung in der Praxis“ 

im Malteser Krankenhaus St. Anna in Duisburg  
am 11.12.2019 

 
 
 
 
Hiermit melde ich mich verbindlich* zur o.g. Fortbildung zum Thema 
„Hörgeräteversorgung in der Praxis“ am 11.12.2019 in Duisburg an und 
stimme der Speicherung meiner Daten zu.  
 
Bitte ankreuzen: 
HNOnet-Mitglied:    ja    nein 
 
Name: ………………………………………………………………………….……… 
 

Anschrift: …………………………………………………………………….………… 
 

Telefon: …………………………… eMail: ….………....……………………………. 
 
Die Kursgebühr in Höhe von € 59,- inkl. MwSt. (für Nicht-Mitglieder) bzw. in Höhe von  
€ 49,- inkl. MwSt. (für HNOnet-Mitglieder) werden wir Ihnen ca. eine Woche vor der 
Veranstaltung in Rechnung stellen. 
 
 
 
 
 
 
 
 
Datum: ……………………….    Unterschrift/Praxisstempel: …………………………….. 


