
Lehrgangsträger:
Firma SiD-GmbH „Sicherheit ist Dienstleistung“ * Isoldenstr. 1 * 90461 Nürnberg

Lehrgänge können auch in Zusammenarbeit mit Firma SiS, Herr Mößner – Obermichelbach abgehalten werden

Anmeldung und verbindliches Einverständnis

(Bitte in Druckbuchstaben)

Name: _________________________________________________

Vorname: _________________________________________________

Geb.: __________________ in_____________________________

Anschr.: _________________________________________________

Anschrift zum Versand der Teilnahmebestätigung / Rechnung, falls abweichend:

_________________________________________________

_________________________________________________

(Die Angegebenen Daten werden im Rahmen der gesetzlichen Vorschriften verwendet, eine Übermittlung an die Ordnungsbehörde ist bei genehmigungspflichtigen Seminaren obligat)

eMail/ Handy: _________________________________________________

Ich melde mich zur ausgeschriebenen Ausbildungsveranstaltung:

___________________________________________

am / im Zeitraum: ___________________________________________

an, die allgemeinen Teilnahmevoraussetzungen sind mir bekannt und werden erfüllt.

Die endgültige Teilnahme setzt eine schriftliche Annahme der Anmeldung durch den Veranstalter voraus.

Die Seminargebühren i.H.v. ______________ € werden mir mit Annahme der Anmeldung berechnet, eine Teilnahme

ist nur möglich, wenn der Rechnungsbetrag bis zum letzten Werktag vor Veranstaltungsbeginn beglichen wurde.

Im Falle einer Absage meinerseits ist der Veranstalter berechtigt, eine Stornierungsgebühr nach folgender Staffelung

in Rechnung zu stellen:

Bis 21 Kalendertage vor Veranstaltungsbeginn: Keine
Bis 14 Kalendertage vor Veranstaltungsbeginn: 25% der Seminargebühr (Rechnungsbetrag)
14-07 Kalendertage vor Veranstaltungsbeginn: 50% der Seminargebühr (Rechnungsbetrag)
Weniger 07 Kalendertage oder unentschuldigt: 75% der Seminargebühr (Rechnungsbetrag)
(Ausgenommen Absage im Einverständnis mit dem Veranstalter bei Vorliegen wichtigen Gründen)

Ort:_____________ Datum:________________ Unterschrift:____________________

Abgabe persönlich oder via Fax: 0911 – 81007992


