
Anmeldeformular

Kurs / Termin

Ansprech-
partner/Firma

Vorname/
Name
Teilnehmer

01.

02.

03.

04.

05.

06.

07.

08.

09.

10.

Straße/Nr.

Telefon/Mobil

E-Mail

o  Ich willige ein, dass die Anmeldedaten von Reinecker Prolexia GmbH in einer 
elektronischen Datenverarbeitungsanlage gespeichert werden, um über Produkte 
und Dienstleistungen sowie Neuerungen zu informieren. Diese Einwilligung ist 
jederzeit per Mail, Fax oder Telefon widerrufbar.

Teilnahmebedingungen: Die Kurse fi nden, wenn nicht anders vereinbart, ab einer Mindestteilnehmerzahl von 5 Personen statt. Mehr als 10 
Personen können nicht aufgenommen werden. Der/die Teilnehmer/in verpfl ichtet sich die vereinbarte Kursgebühr an Reinecker Prolexia zu 
überweisen, sobald eine schriftliche Anmeldebestätigung vorliegt. Ein Rücktritt vor Teilnahme hat schriftlich bis 3 Wochen vor Kursbeginn 
zu erfolgen. Bei einem Rücktritt bis 14 Tage vor Beginn werden 50 % der Fortbildungskosten fällig. Wird die Teilnahme zu einem späteren 
Zeitpunkt gekündigt, ist die volle Kursgebühr zu entrichten. Schulungsmaterialien werden gestellt. Nach erfolgreichem Abschluss wird auf 
Anfrage und gegen Gebühr ein Teilnehmerzertifi kat verliehen. Mit meiner Unterschrift melde ich mich bzw. die Gruppe verbindlich zur 
oben genannten Fortbildung an und akzeptiere die Teilnahmebedingungen.
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