FRUHE HILFE FUR ENTWICKLUNGSGESTORTE UND BEHINDERTE KINDER LEIPZIG E.V.
Delitzscherstr.141.,04129 Leipzig, info@spz-leipzig.de, Tel. 0341/984690, Fax.0341/9846936

ANMELDUNG

10. Nationaler Montessori — Diplomkurs
2011/2012 in Leipzig

veranstaltet vom Verein
+Frohe Hilfe fUr entwicklungsgestorte und behinderte Kinder Leipzig e.V."
in fachlicher Kooperation mit der Deutschen Montessori — Gesellschaft e.V.
Hiermit melde ich mich verbindlich fUr den Montessori — Diplomkurs
2011/2012 in Leipzig an.
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Die Kursgebuhr (einschlieBlich PrGfungsgebUhr) in Hohe von 1.900,00 € bezahle ich (bitte ankreuzen)
e in einer Summe vor Kursbeginn

e inzwei Raten je zur Halfte vor Kursbeginn und
zur Kursmitte

durch Uberweisung an die Bank fUr Sozialwirtschaft BLZ: 86020500 auf das Konto: 3486401
Verwendungszweck: Ihr Name, Vorname, D202011, Montessori-Kurs 2011/12 (Bitte unbedingt angeben!).
Das Informationsblatt zum Kurs habe ich erhalten.

Die Allgemeinen Geschdaftsbedingungen habe ich erhalten. Mit deren Geltung bin ich einverstanden.
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