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SEMINAR MIT PRAKTIKUM

Warmefluss-Thermographie als zerstérungsfreies Priifverfahren
fur die Qualitatssicherung in der Produktion

am 7. und 8. Marz 2018 in Flrth
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Wir sind damit einverstanden, dass unsere Daten zum Zweck der Veranstaltungsorganisation elektronisch
verarbeitet und gespeichert werden. Die Daten werden nur fir interne Zwecke erfasst und nicht an Dritte
weitergegeben.

Firmenstempel, rechtsverbindliche Unterschrift

Fraunhofer

VISION

an
Fraunhofer-Allianz Vision
Kristin Wolf

FlugplatzstraBe 75

90768 Firth

Fax: +49 911 58061-5899
E-Mail: vision@fraunhofer.de

Teilnahmegebiihr

1.180 EUR,
zahlbar nach Rechnungserhalt

Leistungsumfang
Seminarunterlagen und Handbuch
Teilnahmezertifikat

Verpflegung (Getranke, Mittagessen)
Abendimbiss am 1. Tag

Anmeldung

Bitte melden Sie sich Uber den Web-
Shop oder schriftlich an. Sie erhalten
dann Anmeldebestatigung, Rechnung,
Zufahrtsbeschreibung und Hotelliste.

Teilnehmer

Die Anzahl der Teilnehmer ist begrenzt.
Riicktritt

Ricktritt von der Teilnahme ist bis 2
Wochen vorher moglich. Bei spaterem
Rucktritt wird die Teilnahmegebdihr in

Rechnung gestellt. Die Teilnahme eines
Stellvertreters ist moglich.

Stornierung

Die Tagungsleitung behalt sich in
Ausnahmefillen eine Anderung des
Programms und/oder von Referenten
vor. Im Fall einer Stornierung aus un-
vorhersehbaren Griinden werden die
Teilnehmer umgehend benachrichtigt.
Bereits gezahlte Teilnahmegebuhren
werden erstattet. Weiterer Anspruch
auf Schadenersatz bzw. Ersatz entstan-
dener Auslagen entsteht nicht.

Veranstaltungsort

Fraunhofer EZRT | Flugplatzstr. 75
90768 Firth

Wie sind Sie auf uns
aufmerksam geworden?

Personliche Einladung
Einladung an Kollegen
Presseankiindigung
Internet

Andere Quelle:
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