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Absender: 

Bitte zurücksenden bis: 

26.10.2014 
 
 
 
 

                    
Deutsche Gesetzliche Unfallversicherung  Fax.-Nr. (06131) 60053-20 
Landesverband Mitte E-Mail: lv-mitte@dguv.de  
Postfach 29 48 
55019 Mainz 
 

 

 

Anmeldung zur 32. Unfallmedizinischen Tagung 

am 21./22. November 2014 in Mainz 

 
 
 
 
Für die Teilnahme an der Tagung gebe ich folgende Anmeldung ab: 
 

 
 
 

Herr / Frau ______________________________________________ 
 
Herr / Frau ______________________________________________ 
 
Herr / Frau ______________________________________________ 
 
Herr / Frau ______________________________________________ 
 
Herr / Frau ______________________________________________ 

 
 
 
 
Am Gesellschaftsabend am 21.11.2014 möchte 
 
 ich selbst 
 und ___ weitere Person(en) 
 
teilnehmen. Bitte übersenden Sie mir Einlasskarten. 
 
 
 
 
 
_______________    ________________________________ 
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