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Hiermit melde ich mich verbindlich an für das 

 CERBERUS -Anwendertreffen  

23.6.2010, 9:30 – 16:00 Uhr 

 

Ich bin an einer Grundlagenschulung CERBERUS am 

 22.6.2010, 9:00 – 16:00 Uhr 

bzw. 

 24.6.2010, 9:00 – 16:00 Uhr 

interessiert. 

 

 

 

Firma: ………….…………………………….………………………….. 

 

Ansprechpartner: ………….……………………………..…………………………. 

 

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

 

  ………….…………………………….………………………….. 

 

Telefon: ………….………………… Fax: …….……………….……… 

 

eMail: ………….…………………………….………………………….. 

 

weitere Teilnehmer: ………….…………………………….………………………….. 

 

  ………….…………………………….………………………….. 

 

 

 

 

 

 ……………………………….     ………………………………. 
 Ort, Datum   Unterschrift 


