
A N M E L D U N G

Hiermit melde ich mich,  

geboren am:    Beruf: 

wohnhaft in:  

Tel. privat:   mobil: 

e-mail: 

dzt. Arbeitsgebiet/Gruppe: 

Institution: 

Adresse: 

Tel. Arbeit:     FAX: 

verbindlich für den Basislehrgang in Konduktiv Mehrfachtherapeutischer Förderung 
2010/11 an.

Zahlungsbedingungen: 
Gleichzeitig mit der Anmeldung ist die Anmeldegebühr in der Höhe von € 250,- fällig.

Der Restbetrag in der Höhe von € 1.000,- (bei Anmeldung bis zum 30.06.2010: € 850,-) muss 
bis zum 10.10.2010 überwiesen und ein Zahlungsbeleg zu Kursbeginn vorgelegt werden.

Bankverbindung: BA 12000 – KFI – Kto. Nr: 624 196 9031

IBAN: AT44 1200 0006 2419 6903 BIC: BKAUATWW

Stornobedingungen:

Bei Rücktritt bis 10.10.2010 verfällt die gesamte Anmeldegebühr; bei einem Abbruch des 
Lehrgangs können keine Kosten rückerstattet werden. 

Ich bin mit den Teilnahme-, Zahlungs- und Stornobedingungen einverstanden.

……………………….. …………………………….
Datum Unterschrift

1 bei der Überweisung bitte Namen des Teilnehmers und „BLG“ in den Verwendungszweck eintragen

Kura tor ium
für Konduktiv Mehrfachtherapeutische Förderung und Berufsausübung 
und Internationale Fachkontakte in Österreich

Bergsteiggasse 36-38, A-1170 Wien
Tel. +43/1/408 81 22   -  Fax DW 16

BA/CA, BLZ 12000, KontoNr. 624 196 903               IBAN: AT 441 200 000 624 196 903            BIC: BKAUATWW
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