Absender:
Strafle:
PLZ, Ort:

An

artgerecht e.V. - Berufsverband Deutsche Strauenzucht

c/o Christoph Kistner

Moltkestr. 59

76133 Karlsruhe

E-Mail: info@artgerechte-straussenzucht.de
Fax: 0721 83165871

Anmeldung Schlacht- und Zerlegeseminar 05./06. Oktober 2024
Anmeldeschluss: 15. September 2024

Name, Vorname:

Stra3e, Hausnummer:

PLZ, Ort:

Telefon/ Fax:

Email:
(die Anmeldebestdtigung erhalten Sie per E-Mail)

Hiermit melde ich mich verbindlich fiir das Schlacht- und Zerlegeseminar von artgerecht e.V. — Berufsverband
Deutsche StrauBenzucht - am 05. und 06. Oktober 2024 in 04626 Schmélln /Thiiringen) an.
(bitte pro Teilnehmer ein Formular mit vollem Namen und Adresse - ggf. Formular kopieren).

Die Seminargebiihr betrdgt € 390,00. Die Rechnung wird nach dieser Anmeldung zugestellt (per Mail). Die
Teilnehmerzahl ist auf 10 Personen begrenzt.
Der Seminarplatz erst ist nach Gutschrift der Gebiihr auf unserem Konto verbindlich reserviert.

Ein Riicktritt von der verbindlichen Anmeldung ist innerhalb von 14 Tagen mdglich. Danach und bei
Nichterscheinen ist die Seminargebiihr in voller Hohe zu zahlen.

Wir bitten um Versténdnis, dass wir das Seminar absagen miissen, wenn bis zum 29. September 2023 weniger
als 10 Anmeldungen vorliegen. Die Gebiihr wird in diesem Fall zuriick erstattet.

Unbedingt beachten:
Begrenzte Teilnehmerzahl, Platzvergabe nach Eingangsfolge der Anmeldung!
Ubernachtung und Verpflegung sind in der Seminargebiihr nicht enthalten!

Eine Erstattung der Seminargebiihren bei Riicktritt (Terminprobleme, Krankheit etc.)
ist nicht moglich!



(Datum, Ort) (Unterschrift)

Name :

Anschrift ;

Erkldrung gegeniiber artgerecht e.V. zur Nutzung meiner personlichen Daten :

o Ich bin mit der elektronischen Verarbeitung und Speicherung meiner Daten im
Rahmen der Teilnahme am Schlachtseminar Oktober 2023 einverstanden.

o Ich bin mit der Weitergabe meiner Adresse, Telefonnummer und E-Mailadresse im
Rahmen einer Teilnehmerliste zur Ausgabe an die Teilnehmer des Seminares vom
07. und 08. Oktober 2023 einverstanden.

Datum :

Unterschrift :



