
Angaben zum Vertragspartner / Rechnungsanschrift: 
Firma:

Straße:

Postleitzahl:

Vorname und Nachname:

Ort:

Abteilung:

Land*: 

Anmeldeformular CPUX-UT 

Per Telefax an +49 221 677 891-70 oder eingescannt an: info@procontext.de  

Hiermit melde ich mich bzw. (im Falle von Personenverschiedenheit) den unten genannten Teilnehmer 
verbindlich zur Ausbildung zum UXQB© Certified Professional for Usability and User Experience  - 
Usability Testing and Evaluation (CPUX-UT) an. Die Teilnahmegebühr beträgt € 1.890,- zzgl. MwSt. 
(Verpflegung während des Seminars enthalten, Übernachtung nicht enthalten.)

Vorname und Nachname:

Angaben zum Teilnehmer: 

*) z. B. Deutschland, Österreich, Schweiz, ...

Ich bestätige mit meiner Unterschrift, dass ich zur Anmeldung des Teilnehmers berechtigt bin.

Ort, Datum: Unterschrift:

Die Teilnahme ist erst nach Bezahlung der Rechnung garantiert. Stornierungsbedingungen: Bis 30 Tage vor 
Seminarbeginn 100% Rückerstattung. Anschließend keine Rückerstattung.

Seminardatum: 

Prüfungsteilnahme: Ich möchte an der Zertifizierungsprüfung zum Ende des Seminars teilnehmen.

Ich bin Mitglied der German UPA. 

Ich bin kein Mitglied der German UPA.

Es entstehen zusätzliche Kosten in Höhe von EUR 540,-- zzgl. MwSt.

Es entstehen zusätzliche Kosten in Höhe von EUR 600,-- zzgl. MwSt.

Mitgliedsnummer:

E-Mail-Adresse:

E-Mail-Adresse:

29.05. - 31.05.2017 (Frankfurt) 
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Anmeldung zur Ausbildung
zum Fraunhofer FIT© Zertifizierten Usability Engineer
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