LU

KREUZBUND

Gruppenstempel:

Kreuzbund Di6ézesanverband Kéln e.V.
Geschéftsstelle

Georgstrasse 20

50676 Koln

Riicksendung bitte an nebenstehende Anschrift

Anmeldung zum Seminar

(bitte in Blockbuchstaben und gut leserlich ausfillen)

Gruppe / Kreisverband / Stadtverband: Zu dem Seminar:

Von bis: in:

Thema:

melde ich mich hiermit verbindlich an.
Kreuzbund-Mitglied: jaD nein [] (Zutreffendes bitte unbedingt ankreuzen)

Name Vorname
Strasse PLZ Ort
Telefon Email

Geschiftsbedingungen fiir Seminare im Kreuzbund DV Kéln e.V.

Seminarkosten:

Eigenbeteiligung fir Wochenendseminare: 80,00 € fiir Kreuzbund-Mitglieder und -Férderer, 110,00 € fir alle Gbrigen Teilnehmer.
Tagesseminare kosten fur Kreuzbund-Mitglieder und -Forderer 40,00 €, fiir alle Gibrigen Teilnehmer betragt der Eigenanteil 50,00 €.
Bitte die Anmeldefristen beachten, sie sind in der Seminarausschreibung enthalten.

Datenschutz: Ich habe die Datenschutzerklarung zum Seminarwesen des Kreuzbund DV Kdln e.V. zur Kenntnis genommen und
erklare mich mit der Verwendung meiner Daten gemaf der Datenschutzerklarung einverstanden.

Bedingungen:Anmeldungen zu unseren Seminaren sind an die Geschaftsstelle des DV Kéln zu leiten. Die Bezahlung ist mit der
Anmeldung sofort zu leisten. Die mégliche Teilnahmeberechtigung fir das Seminar wird erst mit dem Eingang der Zahlung wirksam,
bei Uberbuchung wird die Seminargebiihr sofort zuriick (iberwiesen.
Uberwiesen Sie bitte die Teilnehmergebiihr auf folgendes Konto:
Bankverbindung: Pax Bank eG Kéln Kreuzbund DV Kéln e.V. BLZ 370 601 93 Kto. 290 160 11

IBAN: DE33 3706 0193 0029 0160 11 BIC: GENODED1 PAX
Die verbindliche Einladung zur Teilnahme wird ca. 1-4 Wochen vor dem jeweiligen Seminarbeginn zugesandt.
Absage von der Seminarteilnahme:
Eine Absage der Teilnahme ist bis sechs Wochen (Posteingang im DV K6ln) vor Seminarbeginn kostenfrei. Ab sechs Wochen vor
Seminarbeginn gilt: Eine Absage der Teilnahme ist kostenfrei, wenn von der angemeldeten Person ein Ersatzteilnehmer gestellt
wird. Anderen Falls wird die geleistete Teilnehmergebiihr mit den Ausfallkosten, die das Tagungshaus in Rechnung stelit,
verrechnet und die verbleibenden Ausfallkosten in Rechnung gestellt. Mit der Anmeldung werden die oben genannten
Geschiaftsbedingungen anerkannt.

Datum Unterschrift Teilnehmer / in

Kreuzbund DV Koéln e.V. e Georgstr. 20 ¢ 50676 Koln & 0221-27 22 785 = [=] kbk@kreuzbund-dv-koeln.de
Anmeldeformular auf unserer Internetseite zum herunterladen: https://www.kreuzbund-dv-koeln.de/service-und-downloads/
Stand: 08.10.2026
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