
Ich komme mit	 Personen (Vor-/Nachname) zur goDentis Zukunftswerkstatt– im Rahmen der IDS. *

Praxisstempel

Anmeldeformular

WERKSTATT

* für bis zu 5 Teilnehmende pro goDentis-Partnerpraxis kostenfrei, 
	 für zusätzliche Personen bitte Rücksprache

info@godentis.de

www.godentis.de

0221 578 - 44 92

0221 578 - 42 38
Ein Unternehmen der 

goDentis-Zukunftswerkstatt 17.03.27  –
im Rahmen der IDS

goDentis-Anwendertreffen 12.06.27 in Köln –

Teilnehmende Personen 
(Vor-/Nachname)

Vorabendprogramm 
ab ca. 18 Uhr

„ die wohngemeinschaft“
Hauptveranstaltung

Abendveranstaltung 
(29 € zzgl. MwSt. pro Per-
son Kostenbeteiligung)

Ich komme mit	 Personen zum Anwendertreffen. * Bitte ankreuzen:
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