
 

 

 

 
 

Rückmeldung bis 06. Oktober bitte an: 
 

 
DVS e. V.  
Kerstin Habel 
Aachener Straße 172, 40223 Düsseldorf  
E-Mail: kerstin.habel@dvs-home.de  
Telefon: 0211 1591-107 

 

 
Anmeldung von: 
 
Anrede:   Frau    Herr 
 
Name:    
 
Vorname:   
 
Anschrift: 
 
Telefonnummer:   
 
E-Mail-Adresse:  
 
DVS-Mitgliedsnummer:  
 
Hochschule/Institut: 
 
Hiermit melde ich mich verbindlich zum Praxisworkshop bei der 
 
 
Fronius International GmbH am 16./17. November 2023 in Wels-Thalheim, Österreich 
an. 
 

Ich versichere, dass ich als Studierende(r) bei einer Hochschule eingeschrieben bin. 
 

Ich bin damit einverstanden, dass meine E-Mail-Adresse, Telefonnummer und die 
Angabe meiner Hochschule an die anderen Teilnehmer des Workshops 
weitergegeben werden. 

 
Die Teilnahme an der Veranstaltung ist kostenlos. Dazu bezuschusst der DVS die Reise- 
und Übernachtungskosten mit einer Pauschale von 200,00 Euro (Pauschale wird im 
Nachgang zur Veranstaltung überwiesen).  
 
Eine Anmeldebestätigung mit weiteren Details folgt per E-Mail. 
 
 
 
 
___________________________________________________________________ 
Datum und Unterschrift 


	Kontrollkästchen1: Off
	Kontrollkästchen2: Off
	Text3: 
	0: 
	1: 
	2: 
	3: 
	4: 
	5: 
	6: 

	Kontrollkästchen4: Off
	Kontrollkästchen5: Off


