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TEILNAHMEBEDINGUNGEN

ANMELDUNG: Die Anmeldung kann nur auf dem vorgedruckten, umseitigen Anmeldeformular erfolgen. Sie 
wird schriftlich von Magrit Kopf bestätigt.

ZAHLWEISE: Bitte überweisen Sie den Betrag von 75 € auf mein angegebenes Konto bei der Postbank.

HAFTUNG: Für Unfälle oder Diebstähle, Personen- oder Sachschäden auf dem Hin- oder Rückweg, sowie 
für die Dauer der Veranstaltung übernehme ich keine Haftung. Es wird anheimgestellt, sich ggf. selbst zu 
versichern. Gerichtsstand ist Hamburg.

ABMELDUNG: Ein Rücktritt vom Vertrag ist nicht möglich, es sei denn, es erfolgt die verbindliche 
Anmeldung einer Ersatzperson.
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Bitte abtrennen und senden an: Magrit Kopf, Langenhorner Chaussee 173, D-22415 Hamburg

Verbindliche ANMELDUNG für die UFO-Werkstatt vom 29. 11. bis  1. 12. 2019

Vor- und Zuname:

Straße und Haus-Nr:

PLZ, Ort:  Telefon:

E-Mail:

  

Ich erkenne die Teilnahmebedingungen an (vergleiche Rückseite). Als angemeldet gilt, wer den Betrag von 75 € gezahlt hat. Danach 
erhalten Sie eine Teilnahmebestätigung.

Datum, Unterschrift: 
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