
Tierärztekammer Nordrhein 
Körperschaft des öffentlichen Rechts 
 

  

 

 

 
Tierärztekammer Nordrhein  Postfach 10 07 23  47884 Kempen 

Tierärztekammer Nordrhein  

Postfach 10 07 23 

47884 Kempen 

  
Sachbearbeiter:  Ada Groher 

Durchwahl:  02152 20 55 8 -15 

E-Mail:  a.groher@tk-nr.de 

 

Sprechzeiten: Mo.-Do.:  9:00 - 12:00 Uhr 

         14:00 - 16:00 Uhr 

        Fr.:  9:00 - 12:00 Uhr  

 

ANMELDEFORMULAR               E-Mail: info@tk-nr.de 

 

Aus unserer ONLINE – Kommunikations-Trainingsreihe: 

„Fit für die Kundenkommunikation in der Tierarztpraxis – Basics für positive, 

klare Kundenführung“ 

für Tiermedizinische Fachangestellte, Praxismanager:innen und Tierärzt:innen 

 

 
Bitte füllen Sie nachfolgende Felder gut lesbar in Druckbuchstaben aus: 

Vorname: 
Teilnehmer:in  

Nachname: 
Teilnehmer:in  
E-Mail Adresse: 
Teilnehmer:in (zum Erhalt des Zuganglinks)  
Rechnungsadresse: 
Name und Anschrift 

 

 

Mitgliedsnummer
des/ der Rechnungsempfänger:in 
(wenn Kammermitglied)

 

Datum/ Unterschrift: 
des/ der Rechnungsempfänger:in  
 

 

Bitte beachten Sie :

• Bei Stornierung der Anmeldung ab sieben Tage vor der Veranstaltung erheben wir eine
Bearbeitungsgebühr in Höhe von 40,00 EURO zzgl. MwSt.

• Nach Erhalt Ihrer Anmeldung erhalten Sie die Anmeldebestätigung einschließlich der
Gebührenerhebung inkl. Bankverbindung, welche Ihnen als Beleg für das Finanzamt dient. 
Eine zusätzliche, separate Rechnungserstellung erfolgt nicht.

Wir dürfen Sie auch auf unser ergänzendes Fortbildungsangebot im Rahmen dieser Kom-
munikationsreihe aufmerksam machen, welches Sie gerne unserer Homepage entnehmen 
können.

 

Datum: Mittwoch, 11. Oktober 2023

Uhrzeit: 19:00 – 20:00 Uhr

Veranstaltungsform ONLINE
Der Zugangslink wird Ihnen nach Zahlungseingang rechtzeitig zum 
Veranstaltungsbeginn zugesandt

Teilnahmegebühr: 85,00 EURO zzgl. MwSt

Anmeldeschluss:  30.September 2023

Rechnung zahlt Arbeitgeber
Rechnung zahlt Teilnehmer

Ada Cora Groher
Unterstreichen
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