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EFPIA Veroffentlichung der geldwerten Leistungen

Formblatt zur Klarung von Anfragen

Samtliche Anfragen im Zusammenhang mit der Veréffentlichung der geldwerten Leistungen richten Sie bitte
unter Zuhilfenahme dieses Formblattes an folgende Mailadresse: transparency.germany@ipsen.com oder
faxen Sie das Formblatt an folgende Nummer: +49 7243 719 66 78.

lhre Daten

Name*:
Vorname*:
Adresse*:
PLZ, Ort*:
Land*:

Ihre Anfrage

L] allgemeine Fragen

[] Stammdaten Korrekturen (Name und/oder Adresse)

[ Fragen oder Korrekturen zu den veréffentlichten geldwerten Leistungen
L] Einwilligungserklarung/ Datenschutz

Detaillierte Beschreibung der Anfrage*:

Datum Unterschrift

* erforderliche Felder
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