[image: image1.jpg]dreo \



Kreativität in Spiel-, Theater- und Erlebnispädagogik

___________________________________________________________________________

                               Anmeldung
___________________________________________________________________________

          
Hiermit melde ich mich an zu folgendem/n  Intensivtag/en:[image: image2.png]



  
Titel   .............................................................................


 
Termin  ......................................................................

	TEILNEHHMER/IN
	INSTITUTION

	Name:
	Name:

	Geb.-Datum:
	

	Straße:
	Straße:

	PLZ, Ort:
	PLZ, Ort:

	Telefon
	Telefon/Fax

	e-mail
	


Datum, Unterschr.:  ___________________________________________________________________
Mit Eingang der Teilnahmegebühr wird ein Platz für Sie reserviert. Die Gebühr in Höhe von  ....... Euro 

(ohne Verpflegung) bitten wir zu überweisen:

arco e. V.

Mainzer Volksbank  -  BLZ: 551 900 00  -  Konto 329 917  017  


Stichwort “Name der Veranst.”
	 Anmeldung senden an:

arco e. V.                            Wellritzstr. 49

            65183 Wiesbaden

          Tel: 0611 – 971 41 68 

          Fax: 0611 – 971 41 69




