o= Blaues Kreuz

Verbindliche Anmeldung

Seminardaten:

Seminar:
vom: bis:

Tagungsort:

Teilnehmerdaten:

Name:
Vomame:
Geburtsdatum:
Privatadresse:

Telefonnummer:

E-Mail-Adresse:

Rechnung an (falls vorhanden Verein / SHG mitangeben):

Zimmerwunsch (bitte ankreuzen).
Einzelzimmer sind nur in stark begrenzter Anzahl vorhanden, vor allem mit WC/Dusche. Je friher die

Anmeldung, desto groRer die Wahrscheinlichkeit. Riickfragen gerne an uns. Selbes gilt auch fUr die Belegung
von Doppelzimmern mit WC/Dusche. Eine Gewahr gibt es nicht.

(] Einzelzimmer
1 mit WC/Dusche [1 ohne WC/Dusche

L1 Doppelzimmer zusammen mit
[J mit WC/Dusche [ ohne WC/Dusche



o= Blaues Kreuz

Verpflegungswunsche:
[ ] vegetarisch []vegan

LI Unvertraglichkeiten / Allergien:

SonStige Bemerkungen (ggf. besondere Zimmerausstattung, gesundheitliche

Einschrankungen, usw.)

lhre Anmeldung wird erst vollstandig wirksam, wenn Sie von uns eine
schriftliche Bestatigung erhalten haben.

Wir bitten dieses Formular vollstandig ausgefullt an
sieglindereimann@blaues-kreuz.de zurtckzusenden.

Dadurch wird uns die Arbeit und Organisation erleichtert.

Vielen Dank und wir winschen einen guten Seminarverlauf!

Euer,
Lanaesverband Baden-Wiirttemberg
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