
Anmeldung für vetgate - Kurse

Apotheke........................................................

Name.............................................................

Vorname.........................................................

Strasse / Nr.....................................................

PLZ / Ort.........................................................

Tel.:...............................................................

e-mail:...........................................................

Kurs Modul Nr.:...............................................

Basel: Daten........................................

Zürich: Daten........................................

Bern: Anmeldung über bsd. (Fortis plus-Kurse)

Mit der Unterschrift erkläre ich mich mit den allgemeinen Geschäftsbedingungen (siehe Seit 10) einverstanden.

Ort, Datum Unterschrift

Talon bitte ausfüllen und unterschrieben an
vetgate Tiergesundheitsberatung,
Missionsstrasse 57, 4055 Basel senden oder faxen
Telefax 061 271 61 83


