ANMELDUNG

Hiermit melde ich mich verbindlich zu dem Weiterbildungskurs

gemal der mir vorliegenden Ausschreibung an.

Im Falle der Verhinderung zur Teilnahme an einem Seminar ist bei
Krankheit 50% des Honorars fallig, in anderen Fallen 100%.

Die Ubernachtungskosten fallen in jedem Fall an. Zahlung erfolgt bar zu
Beginn des jeweiligen Seminar-Wochenendes bzw. bei Nichtteilnahme
auf ein entsprechendes Konto.
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Bitte bis spatestens 15.04.2010 senden an:

per mail : schumannsorge@freenet.de

Fax : 08727/ 7151

Adresse : Inga Schumann-Sorge, Vogging 1, 84326 Rimbach

Ort, Datum Unterschrift



