Anmeldung

Hirschmann Automation and Control GmbH
Petra Kappelmeier

Stuttgarter Str. 45-51

72654 Neckartenzlingen

Deutschland

Verbindliche Anmeldung zu folgender Schulung:

Teilnehmer (Vor-, Nachname)

Firma

Position, Abteilung

Stralle, Nr.

PLZ, Ort

Telefon

E-Mail

UST.-IdNr:

Seminarkdurzel (z.B. CT1) Sprache (z.B. d)

Seminartitel

Schulungsdatum, -Ort

Zum Preis von (zzgl. MwSt.)

Bitte beachten Sie:

e lhre Anmeldung sollte spatestens 6 Wochen vor
Schulungsbeginn per e-mail bei uns eingehen. Sie
erhalten umgehend eine Anmeldebestatigung.

* Bitte nehmen Sie die Anmeldung fiir jeden
Teilnehmer und jede Schulung einzeln vor, indem
Sie dieses Anmeldeformular ggf. kopieren.

* Es gelten die Allgemeinen Geschaftsbedingungen
(AGB) fur Hirschmann Schulungen, erhaltlich auf
Anfrage und auf unserer website www.belden.com.

(A) HIRSCHMANN

A BELDEN ERAMD

E-Mail: Training.NT@Belden.com

Absender:

Bitte nur angeben, falls abweichend von Teilnehmer

Name

Firma

Position, Abteilung

Stralde, Nr.

PLZ, Ort

UST.-ldNr:

Telefon

E-Mail

Datum, Unterschrift

Rechnungsadresse:

o wie Teilnehmer o wie Absender o Sonstige
Bitte nur angeben, falls ,Sonstige* zutreffend

z.Hd. von

Firma

Stralle, Nr.

PLZ, Ort

UST.-IdNr.  Unbedingt anzugeben bei Firmensitz in der EU



