Anmeldung

zur Teilnahme an einer Fortbildung des

Landesverbandes Sdchsischer Jugendbildungswerke e.V.
Cossebauder Str. 5, 01157 Dresden, Tel.: 0351/4015900, Fax.: 0351/4015902
Mail: info@ljbw.de

Riicksendung (Email/ Fax/ Post) bitte unbedingt bis 21 Tage vor Veranstaltungsbeginn

Titel der Veranstaltung/ Datum;

Angaben zum/ zur Teilnehmer in:

Name, VOrname: e Telefon™:
StraBe/ HAUSNUMMEr e Email':
PLZ, Ort: e

" Bitte geben Sie die Kontaktdaten an, iiber die Sie auch kurzfristig erreichbar sind. Vorrangig bitte private Daten.

Fiir die bessere Vorbereitung der Veranstaltung wiirden wir uns freuen, wenn Sie uns auch folgende Fragen beantworten %

Ich bin tatig fiir folgende EinfiChtUNG/ VEIBIN: oot ettt bbb sr s eb et r bbb benas

Ich bin (Ausbildung/ Beruf): ..o Ich arbeite hauptséchlich mit (ZIelgruppe) .....cccceeeveeveereiievcece e

2 Angaben sind freiwillig

Organisatorisches:
e Ich bin Vegetarier_in O ja O nein
Lebensmittelunvertréaglichkeiten/ Emahrungsbesonderheiten .............cooveveviiiciiiceccc e

e Ich bendtige eine Unterkunft (bei mehrtigigen Veranstaltungen)® O ja O nein

e Fiir den Erhalt des Teilnehmerbeitrages wird eine Quittung erstellt. Fiir die Riickerstattung der Kosten durch den/ die
Arbeitgeber_in kann eine Rechnung erstellt werden: O ja, ich bendtige eine Rechnung

RECHNUNGSAAMESSE: ...ttt ettt s st eb s e sene s .

®  Sind die Kosten fiir Unterkunft und Friihstiick nicht im Teilnehmerbeitrag der 0.g. Veranstaltung enthalten, unterstiitzen wir Sie gern bei der Suche
nach einer Unterkuntt in der Nahe des Veranstaltungsortes.

Mit meiner Unterschrift erkldre ich die verbindliche Teilnahme an oben genannter Veranstaltung. Ich erkenne die Allgemeinen
Geschéaftsbedingungen (z.B. anfallende Stornogebiihren) des LJBW an. (http://www.ljbw.de/thema/dokumente/agb)

Bei dieser Veranstaltung handelt es sich um eine vom Séchsischen Staatsministerium fiir Soziales und Verbraucherschutz geforderte
MaBnahme. Der benannte Teilnehmerbeitrag gilt deshalb nur fiir Teilnehmende, die ihren Wohnsitz in Sachsen haben. Interessenten aus
anderen Bundeslandern melden sich bitte unter : 0351/4015900 oder info@ljbw.de

Bei Nichterreichen einer Mindestteilnehmerzahl kann die Veranstaltung kurzfristig abgesagt werden.

Bitte (iberweisen Sie den Teilnehmerbeitrag von bis spatestens 14 Tage vor Seminarbeginn auf das Konto des LIBW
IBAN: DE93 1001 0010 0653 6131 05 — BIC/SWIFT: PBNKDEFF / Kennwort ,Veranstaltung + Name®) - Vielen Dank!
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Landesverband Séchsischer Jugendbildungswerke e.V., Cossebauder Str. 5, 01157 Dresden, 0351/4015900, Fax: 0351/4015902, info@ljbw.de
www.ljbw.de - https://twitter.com/LJBW - LJBW auf FACEBOOK: http://mysoz.de/2n5
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