
Seminar - Anmeldung 
per Post oder Fax an 0 89 / 89 26 33 33 

 
 
       Absender / Praxisstempel 
An die 
ABZeG 
Seminare 
Kaflerstraße 6 
81241 München 
 
 
 
 
 
 
 Die erfolgreiche Praxismanagerin 

 
Samstag, den 10.03.2012 von 09:30 – 17:00 Uhr  ______________Person(en) 
 
Die Dentalberaterin – Souveräne und überzeugende Pa tientenaufklärung 
 
Samstag, den 21.04.2012 von 09:30 – 17:00 Uhr  ______________Person(en) 
 
Telefontraining – So Telefonieren und Kommunizieren  leistungsstarke 
Zahnarztpraxen 
 
Samstag, den 12.05.2012 von 09:30 – 17:00 Uhr  ______________Person(en) 
 
Das harmonische Praxisteam – perfekte Mitarbeiterfü hrung 
 
Samstag, den 07.07.2012 von 09:30 – 17:00 Uhr  ______________Person(en) 
 
 
Name Teilnehmer ____________________________________ 
   □ Zahnarzt/Zahnärztin □ Praxismitarbeiter/in 
 
 
Name Teilnehmer ____________________________________ 

□ Zahnarzt/Zahnärztin □ Praxismitarbeiter/in 
 
 
Name Teilnehmer ____________________________________ 

□ Zahnarzt/Zahnärztin □ Praxismitarbeiter/in 
 
Bitte in Druckbuchstaben ausfüllen. Bitte bei Mehrf achbedarf kopieren, danke. 
 

Seminarbedingungen:  Die Anmeldung ist verbindlich und wird nach ihrem Eingang bearbeitet. Bei Absage 
Ihrer Teilnahme nach Erhalt der Bestätigung werden 50 % der Gebühr fällig, bei Absage 1 Woche vor 
Seminarbeginn sind es 100%. Ersatzteilnehmer können jederzeit benannt werden.  
Wird das Seminar aus wichtigem Grund durch den Veranstalter abgesagt werden, wird eine bereits bezahlte 
Seminargebühr zurückerstattet. Darüber hinausgehende Ansprüche sind ausgeschlossen. 
 
 
 
_____________________________________  _______________________________ 
Ort, Datum       Unterschrift

 

 

 

 



Seminar - Anmeldung 
per Post oder Fax an 0 89 / 89 26 33 33 

 
       Absender / Praxisstempel 
An die 
ABZeG 
Seminare 
Kaflerstraße 6 
81241 München 
 
 
 
 

KFO I - Basiskurs 
Samstag, den 19.05.2012 von 10:00 – 18:00 Uhr  ______________Person(en) 

 
KFO II - Kieferorthopädische Abrechnung für Fortges chrittene 
Samstag, den 30.06.2012 von 10:00 – 18:00 Uhr  ______________Person(en) 

 
Aufbereitung von Medizinprodukten nach aktuellen Ma ßstäben 
Donnerstag, den 15.03.2012 von 14:00 – 18:00 Uhr ______________Person(en) 

 
Aufbereitung von Medizinprodukten nach aktuellen Ma ßstäben 
Donnerstag, den 26.04.2012 von 14:00 – 18:00 Uhr ______________Person(en) 
 
Workshop für ZFA – Vom Abdruck zum Provisorium 
Donnerstag, den 09.02.2012 von 14:00 – 18:00 Uhr ______________Person(en) 

 
Die Präzisionsabformung 
Mittwoch, den 29.02.2012 von 14:00 – 18:00 Uhr  ______________Person(en) 
 
Gerinnung in der Zahnheilkunde 
Mittwoch, den 21.03.2012 von 14:00 – 16:00 Uhr  ______________Person(en) 
 
Instrumentenpflege  

Donnerstag, den 19.04.2012 von 18:30 – 20:00 Uhr ______________Person(en) 
 
 
Name Teilnehmer/in ____________________________________ 
   □ Zahnarzt/Zahnärztin □ Praxismitarbeiter/in 
 
 
Name Teilnehmer/in ____________________________________ 

□ Zahnarzt/Zahnärztin □ Praxismitarbeiter/in 
 

Bitte in Druckbuchstaben ausfüllen. Bei Mehrfachbed arf bitte kopieren, danke. 
 

Seminarbedingungen:  Die Anmeldung ist verbindlich und wird nach ihrem Eingang bearbeitet. Bei Absage 
Ihrer Teilnahme nach Erhalt der Bestätigung werden 50 % der Gebühr fällig, bei Absage 1 Woche vor 
Seminarbeginn sind es 100%. Ersatzteilnehmer können jederzeit benannt werden.  
Wird das Seminar aus wichtigem Grund durch den Veranstalter abgesagt werden, wird eine bereits bezahlte 
Seminargebühr zurückerstattet. Darüber hinausgehende Ansprüche sind ausgeschlossen. 
 
 
 
_____________________________________  _______________________________ 
Ort, Datum       Unterschrift 

 

 

 

 

 

 

 

 


