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ANMELDUNG

Fax: +49 321 2120 7854

An
network financial planner e.V.
c/o IFNP Institut für Finanz- und Nachfolgeplanung GmbH
(haftungsbeschränkt)
Ebereschenallee 7
14050 Berlin

TEILNEHMER

Name

Vorname

Geburtsdatum

Funktion

E-Mail

Telefon

Mobil

�  

VERSANDANSCHRIFT FÜR IHR MESSEBADGE

Firma

Vor-/Nachname

Abteilung

Straße

PLZ/Ort

NETWORK
FINANCIAL PLANNER

TEILNAHMEGEBÜHR
Frühbucherrabatt bis 30.09.2019:
EUR 219 zzgl. 19% MwSt. für Mitglieder des nfp e.V.
EUR 319 zzgl. 19% MwSt. für Nichtmitglieder

Bei Anmeldung ab dem 01.10.2019:
EUR 269 zzgl. 19% MwSt. für Mitglieder des nfp e.V.
EUR 419 zzgl. 19% MwSt. für Nichtmitglieder

Mitglieder unserer Partnerorganisationen erhalten die
Mitgliedskonditionen des nfp e.V. zzgl. eines Aufpreises von
EUR 50 zzgl. MwSt.

Bei Stornierung der Anmeldung durch den Teilnehmer bis
zum 30.09.2019 werden 100% des Teilnahmebeitrags rück-
erstattet. Bei Stornierung vom 01.10.2019 bis zum 18.11.2019 
werden 50% des Teilnahmebeitrags rückerstattet. Bitte haben 
Sie Verständnis dafür, dass bei späterer Stornierung keine 
Rückerstattung gewährt werden kann. Gerne können Sie 
sich bei dieser Veranstaltung vertreten lassen.

Stornierungen bedürfen der Schriftform.

Anmeldeschluss ist der 18. November 2019

15. Berliner Financial
Planner Forum
28. – 29. November 2019

https://ifnp.de/
https://www.network-financial-planner.de/
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ANMELDUNG

NETWORK
FINANCIAL PLANNER

TEILNAHMEVEREINBARUNG
Die Anmeldung zur Veranstaltung 15. Berliner Financial 
Planner Forum ist verbindlich. Sie verpflichten sich zur 
Zahlung des fälligen Teilnahmebeitrags bis spätestens zwei 
Wochen nach Rechnungserhalt bzw. bei kurzfristiger An- 
meldung bis zum 18. November 2019 an den Veranstalter. 

VERANSTALTER ist die IFNP Institut für Finanz- und 
Nachfolgeplanung GmbH
Ebereschenallee 7, 14050 Berlin
Telefon: +49 30 98 53 54 83, Fax: +49 321 2120 7854
E-Mail: info@ifnp.de
Amtsgericht Berlin-Charlottenburg, HRB 190932 B
Geschäftsführer: Thomas Abel, Sven Putfarken

EINWILLIGUNGSERKLÄRUNG DATENSCHUTZ:
Wir verwenden die von Ihnen auf diesem Formular übermit-
telten personenbezogenen Daten gem. EU-DSGVO Art. 6 
Abs. 1 lit. f) zur Vertragserfüllung und zur Kommunikation 
mit Ihnen. Eine gesonderte Einwilligung hierfür ist nicht 
notwendig.

Die ausführlichen Datenschutzhinweise finden Sie auf 
unserer Website:
www.ifnp.de/datenschutz/

DARÜBER HINAUS ERBITTEN WIR IHRE EINWILLIGUNG 
FÜR DIE FOLGENDEN PUNKTE:
Mit dem Besuch dieser Veranstaltung erkläre ich mich 
damit einverstanden,

• dass alle dort von meiner Person entstehenden Bild- und 
Filmaufnahmen unwiderruflich zeitlich, räumlich sowie 
inhaltlich uneingeschränkt für redaktionelle und werbliche 
Zwecke im Rahmen dieser und folgender Veranstaltungen 
genutzt werden dürfen,

• dass Sie meinen Namen und ggf. meine Firmenbezeich-
nung in eine Teilnehmerliste aufnehmen dürfen, welche in 
den Tagungsunterlagen integriert ist und den Teilnehmern 
der Veranstaltung ausgehändigt wird.

Die Einwilligung in die o. g. Punkte ist freiwillig und kann 
jederzeit von Ihnen widerrufen werden.

Ort, Datum

Unterschrift

RECHNUNGSANSCHRIFT

Firma

z. Hd. Herrn/Frau

Straße

PLZ/Ort

E-Mail

Telefon/Fax

CFP:  �           CEP:  �           CFEP:  �           EFA (EFPA):  �

Ich bin Mitglied im network financial planner e.V.:  �

Ich bin Mitglied folgender Partnerorganisation: 

(bitte Nachweis beifügen)

�  finanzebs e.V.

�  Netzwerk der Finanz- und Erbschaftsplaner e.V.

�  FPL Financial Planner Luxembourg a.s.b.l.

�  Bankakademie Alumni e.V.

WIE HABEN SIE VON DER VERANSTALTUNG ERFAHREN? 

�  Mitglied nfp	       �  Persönlicher Kontakt/Empfehlung

�  FPSB

�  Fachartikel/Pressemitteilung:

�  Sonstiges:

�  Ich möchte an der Abendveranstaltung am 28.11.2019
teilnehmen und melde mich hiermit verbindlich an.

Ort, Datum

Unterschrift

15. Berliner Financial
Planner Forum
28. – 29. November 2019

https://ifnp.de/
https://www.network-financial-planner.de/
mailto:info@ifnp.de
http://www.ifnp.de/datenschutz/

