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DIE KOMMUNALEN

BUNDESVERBAND DER KOMMUNALEN
SENIOREN-UND BEHINDERTEN-
EINRICHTUNGEN e. V.

Fortbildungsreihe ,,BKSB-Wissen*

Anmeldung/ Rechnung

Ja, wir nehmen mit ......... Person/en an der Veranstaltungam ........................ teil.
Die Teilnahmegebihr betragt 95,- Euro pro Person.
Wir bitten Sie, den Gesamtbetrag auf das Konto des BKSB zu iberweisen.
Achtung: NEUE Bankverbindung
Bankverbindung des BKSB:
Bank fiir Sozialwirtschaft
IBAN DE 37 3702 0500 0001 8543 00
BIC BFSWDE33BER
Eine Rilckerstattung der Gebihren bei Nichtteilnahme ist nicht méglich.
Bitte senden Sie den ausgefillten Anmeldebogen an: kontakt@bksb.de
Der ausgefullte Anmeldebogen gilt zugleich als Rechnung.
Einrichtungstrager (Name, Adresse):
Teilnehmer:
Name Funktion E-Mail Telefon
Datum Unterschrift oder digitale Signatur

BKSB | Bundesverband der kommunalen Senioren- und Behinderteneinrichtungen e.V.

TEL: +49 221 — 77878-27 | TEL: +49 30 - 57710821-0 | FAX: +49.221 — 77878-36 | E-MAIL: kontakt@bksb.de | www.bksb.de

1. Vorsitzender: Prof. Dr. Alexander Schraml
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