
                                                                                                      

                                                                                                                         

 
Managementgesellschaft im Gesundheitswesen mbH 

 
Netzbüro 

Frau Beate Irmann 
Huestr. 5 

44787 Bochum 
Fon: (02 34)  54 7 54 53 
Fax: (02 34)  54 7 54 55 

 
Die  BOViTA GmbH  führt für das Medizinische Qualitätsnetz  Bochum e. V. 
die  Gesundheitsmesse  am 18. April 2021 im RuhrCongress Bochum durch. 

 
 

Anmeldung 
 

 
Veranstaltung:  Gesundheitsmesse 2021 

 
 

Termin:   Sonntag, 18. April 2021, 10.00 – 16.00 Uhr 
 
 
Ort:    RuhrCongress Bochum  
 
 
O JA, ich melde mich heute, _____________, verbindlich zur Veranstaltung an. 
                           (Datum) 

Die Teilnahmegebühr in Höhe von _______________ € zzgl. MwSt für einen 
                                                                                             (Betrag einsetzen) 

Stand in der Größe 1,5 x 2 m bezahle ich nach Eingang der Rechnung.    
 

O Ich wünsche, dass mein am Veranstaltungstag entstandener Müll gegen Entgelt 
 
 in Höhe von 35,00 € zzgl. MwSt entsorgt wird. 
 
 
Institution:  ___________________________________________________ 
 
Name, Vorname: ___________________________________________________ 
 
Straße, PLZ, Ort: ___________________________________________________ 
 
Telefon, E-Mail: ___________________________________________________ 
 
Stempel: 
   ___________________________________________________ 

Datum, Unterschrift 
 
 
Aufgrund meiner Anmeldung zur Gesundheitsmesse bin ich damit einverstanden, dass die BOViTA GmbH meine Daten, die für 
die Organisation und Abrechnung der Veranstaltung erforderlich sind, speichert. 

 
Außerdem erkläre ich mich damit einverstanden, dass unter der von mir angegebenen Mailanschrift der Mailverkehr 
unverschlüsselt erfolgen kann.     
 
Ja O    Nein O 
 
Ich bin darüber informiert worden, dass ich diese Einwilligung jederzeit ohne Angabe von Gründen gegenüber der BOViTA 
GmbH widerrufen kann. 
 
Datum, Unterschrift: ___________________________________________________ 


