ECM

Eurepean College-of Music

GOLDSTEIN COLLEGE OF MUSIC

L)
L)

Prasidentin Raluca, Wagenhduser

ANMELDUNG

Nachname N A

Vorname N

Geschlecht | | m = mannlich, w = weiblich

ggf. Geburtsname N e A v I

Geburtsdatum | | | | | | | z.B.10.01.53=100153

Geburtsort N A

StraGe, Nr. N A

Postleitzahl Ll

Ort N A v I

Zusatze | | | | | | | z B.Appartement-Nr.

Telefon [ L1 | | Vorwahl/Durchwahl

Fax [ L] | | Vorwahl/Durchwahl

e-mail S Y I A

Ich melde mich an: (Zutreffendes bitte ankreuzen)

A) zur Veranstaltungsreihe Seniordoktor —
beginnend am 9. Februar 2008 endend am 10. Mai 2008 Q

B) zum Intensivkurs Seniordoktor vom 23. Marz bis 29. Méarz 2008 Q

Mit diesem Antrag bestétige ich meine verbindliche Teilnahme. Die Kursgebiihr von 415 Euro Uberweise ich
sofort nach Erhalt der Anmeldebestétigung. Diese erhalte ich innerhalb von 8 Tagen nach Anmeldeschluss.

(Datum) (Ort) (Unterschrift)
Altes Rathaus Oberdorfstr.4 www.e-c-m.ch
D-78554 Aldingen-Aixheim e-mail: E-C-M@t-online.de

Fon & Fax 07424 — 901131
Bankverbindung: Konto: ECM Kontonummer: 928120 BLZ 64350070 KSK Tuttlingen
Betreff: Name des Anmeldenden und Veranstaltung (A oder B)




