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Amtsgericht Mainz: HRB 52076 
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Web:      www.gcp-and-more.de 
 
USt-ID:  DE361578564 
Steuernummer: 44/656/70643 
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BIC:       GENODEM1GLS 
 
Volksbank Alzey-Worms eG 
IBAN:    DE94 5509 1200 0036 4847 05 
BIC:       GENODE61AZY 

 

Anmeldeformular Webinar 
Klinische Prüfungen 
(Studien) mit 
Arzneimitteln  
(AMG, CTR) 

 AM-Grundlagen 
 Kurs AMW1: 1 Tag 
 
 395 € zzgl. 19 % MwSt. 

 AM-Aufbau 
 Kurs AMW2: 1 Tag  
 
 395 € zzgl. 19 % MwSt. 

AM-Intensiv 
Kurs AMW3: 2 Tage  
 
695 € zzgl. 19 % MwSt. 

AM-Update/Refresher  
Kurs AMW4: 0,5 Tage 
 
250 € zzgl. 19 % MwSt. 

Klinische Prüfungen 
(Studien) mit 
Medizinprodukten 
(MPDG, MDR) 

 MP-Grundlagen 
 Kurs MPW1: 1 Tag  
 
 395 € zzgl. 19 % MwSt. 

 MP-Aufbau   
 Kurs MPW2: 1 Tag 
 
 395 € zzgl. 19 % MwSt. 

MP-Intensiv 
Kurs MPW3: 2 Tage  
 
695 € zzgl. 19 % MwSt. 

MP-Update/Refresher  
Kurs MPW4: 0,5 Tage 
 
250 € zzgl. 19 % MwSt. 

MP-Ergänzungskurse  für Prüfer für Hauptprüfer (mit absol- für Hauptprüfer 
   vierten MP-Grundlagenkurs)  
 Kurs MPX1: 0,5 Tage Kurs MPX2: 0,5 Tage   Kurs MPX3: 2 x 0,5 Tage 
 220 € zzgl. 19 % MwSt. 220 € zzgl. 19 % MwSt.  395 € zzgl. 19 % MwSt. 

 
In den Veranstaltungsgebühren enthalten sind die Durchführung gemäß Programm, die Teilnahmebestätigung (Zertifikat) sowie 
die Schulungsunterlagen als PDF. 

 
Webinardatum    

Anrede/Titel   E-Mail   

Vorname   Telefon   

Nachname   Mobil   

Rechnungsanschrift    
Bitte geben Sie an, wer die Veranstaltungsgebühr übernehmen wird. Die Rechnung wird mit dieser Anschrift ausgestellt und per E-
Mail an Sie gesandt.  
 

 

Firma / Klinik   

Abteilung  E-Mail  

Straße, Nr.   

PLZ   Ort   

Postanschrift für Versand Zertifikat (falls abweichend) 

Straße, Nr.   

PLZ   Ort   

Mit Ihrer Unterschrift bestätigen Sie Ihre verbindliche Anmeldung und geben Ihre Zustimmung zu unseren aktuellen  
AGB (Stand 03.07.2023) und zu unserer Datenschutzerklärung. Es gelten die gesetzlichen Widerrufsregelungen (§15 AGB) 
 
 
 

Ort, Datum   Unterschrift   
 

Zur verbindlichen Anmeldung senden Sie dieses Formular bitte zusammen mit der Teilnehmer-Checkliste  

per E-Mail an    info@gcp-and-more.de                     bzw. per Fax an            06242/9148661  

https://gcp-and-more.de/agb/
https://gcp-and-more.de/datenschutzerklaerung/
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Teilnehmer-Checkliste 
 

Vorname  Nachname  

Funktion 

 

Um während des Trainings besser auf Ihren Bedarf und Ihre Wünsche eingehen zu können, bitten wir Sie um 

ein paar Angaben zu Ihrer bisherigen Studienerfahrung (optional): 

 

Studienerfahrung seit  Studienanzahl  keine Erfahrung 

 

 

 AMG-Studien Phase I Phase II Phase III Phase IV 

 

 

 MP-Studien Nichtinterventionelle Studien (NIS) Sonstige Forschungsvorhaben 

 

 

Indikation(en):  

 

 

Studienerfahrung als: 
 

 

 Hauptprüfer (PI) Stellvertreter Prüfer/Prüfarzt Studienassistenz Sonstige Funktion 

 
 
Letztes GCP-/MP-Training absolviert am:  
 
 
Aktuelles Studienprojekt / 
Grund für Anmeldung:   
 
 
Besondere Interessen bezüglich des Trainings:   
 
   
 
 
   
Dieses Formular bitte zusammen mit der Anmeldung zurückschicken 

per E-Mail an   info@gcp-and-more.de  

bzw. per Fax an   06242/9148661 
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