mipa

Professional Coating Systems

Seminar-Anmeldung

Anmeldung per E-Mail an: training @mipa-paints.com bitte
Bei RuckfragenTel.: +49 8703 413-6010 ankreuzen

Schulungszentrum Online-Schulung
Seminar (Theorie & Praxis) (Theorie)

Mipa VOC-konforme Autoreparaturlack-Systeme (WBC/QOC)

Mipa Industrielle Mischsysteme — Modul 1 ,,Das Mischsystem”
Mipa Industrielle Mischsysteme — Modul 2 , Experte”

Mipa Industry & Industrielle Mischsysteme — Modul 3 ,, Branchen”
Pro Mix® Musterkoffer

Mipa Nuancierkurs

Mipa Systeme zur Effizienzsteigerung

Mipa Nutzfahrzeugsystem

Mipa Sonder und Effektlackierungen

Mipa Carbon System

DO
DO

Lacktechnologie Grundkenntnisse fur den Farbenhandel

Teilnehmer Lackierer  Handler
Frau/Herr
Frau/Herr [ [
Frau/Herr
Frau/Herr ] ]
Frau/Herr
Frau/Herr ] ]
Firma*:

Kdn-Nr.*:

E-Mail*:

Adresse™:

Tel.*: Wunschtermin*:

* erforderliche Angaben

Die Anmeldung kann ausschlieRlich Uber bei MIPA registrierte Kunden mit
Kundennummer erfolgen. Bitte kontaktieren Sie lhren Handelspartner.
Da MIPA allen Kunden eine bestmaogliche Schulung bieten will, handelt
es sich nicht um eine verbindliche Anmeldung sondern um eine Anfrage.
Je nach |hrem Interesse verstandigt sich MIPA dann mit Ihnen Uber eine
geeignete Schulung und versucht alle lhre Winsche zu bertcksichtigen.
Ihre Anmeldung wird von MIPA rlckbestatigt und ist damit verbindlich.

Datum, Unterschrift
Informationen zum Datenschutz entnehmen Sie bitte unserer Webseite:
www.mipa.link/datenschutz

MIPA SE - Am Oberen Moos 1 - D-84051 Essenbach - Tel.: +49 8703 92 20 - Fax: +49 8703 92 2100
mipa@mipa-paints.com - www.mipa-paints.com
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