Formular ID:

Priifsumme:

Ansprechpartner

Landratsamt Sachsische Schweiz-Osterzgebirge

Stabsstelle Wirtschaftsforderung

Katrin Hentschel
Tel. Nr.: 03501 515 1518

E-Mail: katrin.hentschel@landratsamt-pirna.de

Online-Anmeldeformular fiir den 4. Tourismustag am 02.11.2015

Angaben zum Unternehmen

Firma*

Branche*

Personliche Angaben

Anrede*

Name*

Funktion/Position*

E-Mail*

PLZ* Ort*

Ich mochte weitere Personen anmelden.

2. Person
Anrede

Name

3. Person

Anrede

Name

[

Vorname*

Telefonnummer*

StralRe, Hausnummer*

Ortsteil

Ja D Nein

Vorname

Funktion/Position

Vorname

Funktion/Position

[[] Ich melde mich verbindlich zum 4. Tourismustag am 02.11.2015 an.

Die Schutzgebuhr fiir die Teilnahme betragt 25,00 EUR p. P. (inkl. Tagungsunterlagen, Speisen und Getranke).
Nach erfolgter Anmeldung erhalten Sie durch das Landratsamt Sachsische Schweiz-Osterzgebirge eine

Rechnung.

Stornierungen sind bis fiinf Tage vor Veranstaltung maoglich.

* Pflichtfeld
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