Ruckmeldung bis 31. Januar 2010 an Finanzreferentin: Irmtraud Sieland, Fax: 03 60 24 — 523 19
E-Mail: irmtraud_sieland@web.de Post: Irmtraud Sieland Siedlung 5 99988 Diedorf

Vel’b | N d I | Ch e An M 6| d un g (gemal Teilnahmebedingungen)

Hiermit melde ich mich verbindlich zu den Tagungen der Bundes-
arbeitsgemeinschaft der Taubblinden e.V. vom 19. - 21. Marz
2010 an:

Teilnehmergebthr fur die Tagung

Teilnehmer/in

L1 Mitglieder/in [J Nichtmitglieder/in  (Bitte ankreuzen)

*Horbehinderung ] Ja ] Nein (Bitte ankreuzen)
*Sehbehinderung O Ja 0 Nein (Bitte ankreuzen)
Bitte in Druckschrift ausfillen

Name, Vorname

StralR3e - Hausnummer

PLZ - Ort

Telefon [ Fax [ (Bitte ankreuzen)

E-Mail
Beherrschte Kommunikationsarten: (Bitte ankreuzen)

[J DGS [] Taktiles GS [J Lormen

I LGS [0 Schwarzschrift 1 Punktschrift (Braille)

Art des Einsatzes fur:

(Bitte schreiben)

Taubblinde sollen selbst einen Assistenten suchen.

Kosten:
Der Teilnahmebeitrag betragt fir Tagungen

bis 31.01.2010 bis 28.02.2010
Mitglieder O Pro 10,00 € O Pro 15,00 €
Nichtmitglieder O Pro 30,00 € O Pro 40,00 €

1-2 Begleitung/en O Kostenfrei

Ort/Datum: Unterschrift:
Teilnahmekosten: Bitte Uberweisen Sie die Tagungen bis 31.01.2010 an folgendes Konto:
Empféanger: BAT e.V. Konto-Nr.: 349 4600 Bankleitzahl: 860 205 00
Kreditinstitut: Bank flr Sozialwirtschaft Erfurt
Verwendungszweck: Arbeitstagung Wernigerode (lhren Vor-, Namen)


mailto:irmtraud_sieland@web.de

