Teilnahmegenehmigung (Fortbildung)
Genehmigung der Verwaltung/Dienstherrn

fur die Teilnahme an der Veranstaltung
2. Interdisziplinares ImpfForum
18.03. - 19.03.2022 in Berlin

Name/Adresse des teilnehmenden angestellten (Klinik-) Arztes:

Nachname: Vorname: Titel:

Dienstadresse:

Volistandiger Programmablauf (einschlieBlich Uhrzeiten fur Fachvortrage und Pausen,
Angabe von Ortlichkeiten und das genaue Rahmenprogramm):

18.03.2022: Dinner Lecture von 17.45 — 20.30 Uhr

19.03.2022: Wissenschaftliche Vortrage von 09.00 — 16.30 Uhr
inklusive zwei Kaffeepausen und Mittagessen

Sanofi-Aventis Deutschland GmbH ilibernimmt fiir Sie:

4] die Hotelkosten (4 Sterne Kategorie)
pro Nacht inkl. Frihstlick € 159,00

4| angemessene Bewirtung im Rahmen der Veranstaltung
ca. € 60,00 fur das Abendessen am 18.03.2022
ca. € 87,00 Bewirtung wahrend der Tagung am 19.03.2022 von 09.00-16.30 Uhr

Wir mochten Sie darauf hinweisen, dass die Organisation und Kosten fiir die An- und
Abreise sowie evtl. Begleitpersonen sowie fiir ein etwaiges Begleitprogramm nicht von
der Sanofi-Aventis Deutschland GmbH libernommen werden. Ferner sichern wir lhnen
ausdriicklich zu, dass die Kosteniibernahme unabhingig von jeglichen Umsatzgeschiften
bzw. Anschaffungsentscheidungen der med. Einrichtung / Klinik erfolgt.

Mit der Teilnahme und der Finanzierung durch Sanofi-Aventis Deutschland GmbH einverstanden.

Stempel (Verwaltung), Datum und Unterschrift der Verwaltung und des Dienstherrn

Bitte zuriicksenden /-faxen an:
Sanofi Seminar Service

Antje Liebig / Juliane Neuburger
Friedhofstr. 135 L, 63263 Neu-Isenburg
Telefax: 061 02/2 0238 -10

Telefon: 06102 /202 38 - 14

E-Mail: sanofi@line-events.de

Teilnahmegenehmigung DHG Klinik



