
Anmeldung   
 
 

zum Zahn-Workshop „Möglichkeiten der Zahnbehandlung unter 
Praxisbedingungen“ am 17./18. März 2012 in Gartow 

 
Bitte senden Sie dieses Formular an die 
ProSaani GmbH 
Münchehofer Straße 30 
15366 Hoppegarten OT Münchehofe 
 
Telefon 03342/3095190 – Fax 03342/3095191 – E-Mail: info@prosaani. 

 
Bitte in Druckbuchstaben ausfüllen! 
 

Name 
 

 

Vorname 
 

 
Straße/Hausnummer 

 

 
PLZ/Ort 

 

 
Tel./Fax/mobil 

 

 
E-Mail 

 

Vorkenntnisse zum 
Thema Pferd 

 

 
Teilnehmerbegrenzung auf max. 8 Teilnehmer. Die Berücksichtigung erfolgt in der 
Reihenfolge des Zahlungseingangs. 

 
Kursgebühr: 180,- € / 1 Tag 

  300,- € / Wochenende 
  

Ich melde mich an für   Samstag     Sonntag              
 
      
Bitte überweisen Sie die Kursgebühr auf folgendes Konto: 
ProSaani GmbH, Berliner Volksbank, BLZ 10090000, Kontonummer: 103 645 2001 

 
Die Anmeldebestätigung erfolgt nach Zahlungseingang. 

 
 
Ort, Datum: .................................................................. 

 
Unterschrift: ………………….....................................   


