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12° Wetenschappelijke Jaarvergadering NVED
20 en 21 januari 2011, congreshotel 'De Werelt', Lunteren
Naam: Initialen: Titel: Geslacht: m/v
Instituut: Tel:
Afdeling: Fax:
Adres: E-mail:

Postcode/Plaats: . .
Bezwaar tegen vermelding van e-mail

Adres (privé): adres op NVED-website: jaO nee O
Postcode/Plaats (privé): NVDV-lid: a0 nee O

BIG nummer:

(geldt alleen voor artsen, zonder BIG nummer geen
accreditatie mogelijk)

Deelnamekosten

1 of 2 dagen € 75,00 Inclusigf lunch (2x), diner en overnachting
op basis van 2-persoonskamer*

Optioneel € 75,00 Additionele kosten 1-persoonskamer

Overnachting Ja/nee Graag aangeven

Administratiekosten € 25,00 Bij betaling na 10 december 2010

Totaal bedrag €

Aanwezig bij lunch 20-01-2011 jaOd nee O

Aanwezig bij diner 20-01-2011 jad need Speciale wensen: dieet / vegetarisch /
Overnachting jad neeO

Aanwezig bij lunch 21-01-2011 jaOd need Maakt gebruik van shuttle service ja/nee

*Indien 2-persoonskamer:
Naam van persoon waarmee u de kamers wenst te delen:

Bij inschrijving verplicht u zich tot betaling, ongeacht uw deelname.

Handtekening deelnemer: Datum:

Dien dit inschrijfformulier in via de website (www.NVED.nl)

Betaling van de deelnamekosten door overmaking op het rekeningnummer 1072.73.411

t.n.v. Nederlandse Vereniging voor Experimentele Dermatologie o.v.v. Lunteren 2009 plus naam
van deelnemer(s) en plaatsnaam van instituut of praktijk.



m.van.geel@mumc.nl

