
Titel

Vorname Nachname

Institution / Klinik / Praxis / bei MFA: Praxis/Name des Arbeitgebers

PLZ (für Rechnungslegung) Ort (für Rechnungslegung)

Straße (für Rechnungslegung)

 
Anmeldung als                                                                     bis 15.10.2025    ab 16.10.2025

Mitglied im BVKJ e. V. 130,00 € 150,00 €

Nichtmitglied 210,00 € 240,00 €
AIW (Ass.arzt/Arzt in Weiterbild.) Mitglied im BVKJ e.V. *100,00  € *120,00 €

AIW (Ass.arzt/Arzt in Weiterbild.) Nichtmitglied *210,00 € *240,00 €
MFA, AG (Arbeitgeber) Mitglied 60,00 € 70,00 €
MFA, AG (Arbeitgeber) Nichtmitglied 110,00 € 120,00 €

HerrFrau

per E-Mail an ccj.rostock@t-online.de,  oder per Fax an 0381 800 39 88
                                                   oder scannen Sie den QR-Code 

* gilt nur in Verbindung mit zur Anmeldung übersandtem Nachweis 

E-Mail (Angabe zwingend erforderlich)

Anmeldung zu den Seminaren für Ärzte (Bitte wählen Sie 2 Seminare)

 Seminar 1 Das erste Jahr niedergelassen - und jetzt?

 Seminar 2 Postakute Infektionssyndrome - wie vorgehen? 

 Seminar 3 Antibiotic Stewardship in der ambulanten Pädiatrie

 Seminar 4 Notfallseminar mit praktischen Übungen

 Seminar 5 Chirurgische Notfälle in der päd. Notfallambulanz und Praxis versorgen

Seminar .........   oder          Seminar .........

Als Alternative, falls das Wunschseminar ausgebucht, wähle ich: 

Anmeldung zu den Seminaren für MFA (Bitte wählen Sie 2 Seminare)

Seminar M1  Notfallseminar mit praktischen Übungen

Seminar M2  Hygiene im praktischen Alltag und in der Praxis 

Seminar M3  Impfen

Seminar M4  Wundversorgung in der päd. Notfallambulanz und Praxis 

Seminar M5  Ernährung bei Diabetes mellitus Typ 1

Seminar M6  Rücken- und Kopfschmerzen vorbeugen - Gesundheitspräv. ... 

Als Alternative, falls das Wunschseminar ausgebucht, wähle ich: 

   Seminar .........   oder          Seminar .........

Die Datenverarbeitung erfolgt auf Grundlage von Art. 6 Abs. 1 lit. b) und f) DSGVO. Mit der Anmeldung erkläre ich mich einverstanden, dass 
meine Daten an Dritte (Kongressbeteiligte) weitergegeben werden. 
Weitere Informationen und Hinweise nach Artikel 13/14 DSGVO sowie die Datenschutzerklärung finden Sie unter www.congresscompany-
jaenisch.de. Sie können Ihre Genehmigung zur Verarbeitung jederzeit per E-Mail mit Wirkung für die Zukunft widerrufen.

11. Berliner Kongress für Kinder- und Jugendmedizin / 
11. Kongress Prakt. Pädiatrie für MFA - LV Berlin, BVKJ e.V. - 
Anmeldung

Datum Unterschrift (bei Versand per E-Mail nicht erforderlich)

http://mailto:ccj.Rostock@t-online.de
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