Anmeldeformular

Anmeldung

zum Kurs [ zur Veranstaltung:

Fax: 09181/4500-5555

Personliche Daten:

D Frau D Herr Vorname/Name:

Einrichtung:

StraBe:

Telefon:

E-Mail:

Abteilung:

PLZ/Ort:

Fax:

D ja, bitte Newsletter senden

D Ich wiinsche eine Zimmerreservierung in der TGE-Akademie

D Ich wiinsche ein Abendessen

Rechnung bitte an: D mich D meinen Arbeitgeber, Adresse:

Anreisedatum:

Datum/Unterschrift Teilnehmerlnn:

Abreisedatum:

Formular faxen an die:
TGE- Akademie im Kloster St. Josef

Herr Gundekar Fiirsich
Wildbad 1 - 92318 Neumarkt i. d. OPf.

Eine Einrichtung der

USM&{\
ﬁ “, gTragergesellschaft mbH fiir die Einrichtungen der
\ /& ) Schwestern vom Gattlichen Erldser

Telefon 091 81/4500_0 - Telefax 09181 /4500_5555 (Niederbronner Schwestern) Provinz Deutschland
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