
  DUV 

                                                                         Revers 
 

          Per Telefax: 0431 – 974 3055 
 
 
Name: …………….………………………………………………………………………………….…………… 
 
 
Berufsbezeichnung FA): ………………………………………………………………………………………. 
 
 
Anschrift: ……………………………………………………………………………………………………….. 
 
 
Email: ……………………………………………………………………………………………………………… 
 
Ich nehme an der folgenden Veranstaltung teil: 
 
 
Name der Veranstaltung: ……………………………………………………………………………………… 
 
 
am ……………………………………………..… in ………………………..……………………… 
 
 
(   ) Online am …………………………………………………………………………..…………….. 
 
 

(   ) Ich bin DUV Mitglied! 
 
Gebühren: Präsenzveranstaltung vor Ort: 25.—EUR zzgl. Ust.*  
 
– Online: Teilnahme kostenfrei 
 
*Für den Fall, dass ich dem Vortrag ohne vorherige Abmeldung unentschuldigt fernbleibe, erkenne ich eine 
Auslagenpauschale von 50.-- € zzgl. Umsatzsteuer wegen unnötig erhöhter Aufwendungen des Verbandes an.  

………………………………………………………………… 
 

(   ) Ich bin kein Mitglied! 
 
Gebühren:  
 

- Präsenzveranstaltung vor Ort: 299.—EUR zzgl. Ust. (7,5 Stunden Vortrag)  
 

- Teilnahme an einem Online Vortrag: 
 

o Dauer 2,5 Stunden: 75.—EUR 
o Dauer 2,5 bis 3,75 Stunden: 95.—EUR 
o Dauer 5 Stunden: 130.—EUR 
o Dauer 7,5 Stunden: 190.—EUR 

– jeweils zzgl. Umsatzsteuer - 
 
Bis vier Wochen vor dem Vortrag kann ich kostenfrei zurücktreten. Danach fallen 50 % Stornierungsgebühren an. 
 

- Nur bei Präsenzveranstaltung vor Ort:  
 
(    ) Auf den Teilnahmebeitrag erbitte ich einen Rabatt von 25 %, da mein/e Kollege/in  
 
 
………………………………………………………………….…… Mitglied in dem DUV ist. 

 
 
Datum          (Unterschrift) 


