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CVL	
  Tagung	
  und	
  Mitgliedertreffen	
  

Fulda,	
  03.-­‐04.	
  März	
  2012	
  

Anmeldung	
  zur	
  Convivienleitertagung	
  

	
  

Bitte	
  senden	
  dieses	
  Formular	
  –	
  ausgefüllt	
  und	
  unterschrieben	
  –	
  per	
  Post,	
  Fax	
  oder	
  als	
  E-­‐Mail	
  Anhang	
  
bis	
  zum	
  16.02.2012	
  an:	
  

	
  

Slow	
  Food	
  Deutschland	
  e.V.	
  
Luisenstrasse	
  45	
  
10117	
  Berlin	
  

	
  
Fax	
  030	
  –	
  246	
  259	
  41	
  
E-­‐Mail:	
  info2@slowfood.de	
  	
  

	
  

ANMELDUNG 	
  ZUR 	
  CVL-­‐TAGUNG	
  

	
  

Name:	
  	
   	
   	
   ............................................................................................	
  

	
  

Convivium:	
   	
   	
   ............................................................................................	
  

	
  

Funktion:	
  	
   	
   	
   q	
  Convivienleitung	
   	
  	
  	
  q	
  stellvertretende	
  CV-­‐Leitung	
  

	
  

Bitte	
  beachten	
  Sie:	
  	
  
	
  
Die	
  Kosten	
  für	
  die/den	
  Convivienleiterin/leiter	
  oder	
  seine/-­‐n	
  Stellvertreterin/vertreter	
  werden	
  von	
  
Slow	
  Food	
  Deutschland	
  e.V.	
  übernommen.	
  
Sollte	
  eine	
  zweite	
  Person	
  aus	
  dem	
  Convivium	
  anreisen	
  –	
  in	
  der	
  Regel	
  der/	
  die	
  Stellvertreter/-­‐in	
  in	
  Be-­‐
gleitung	
  der	
  Conviveinleitung	
  –	
  trägt	
  das	
  Convivium	
  die	
  Kosten	
  (Hotel	
  und	
  Abendessen)	
  für	
  diese	
  Per-­‐
son	
  selbst.	
  	
  
	
  
Der	
  Betrag	
  kann,	
  vorbehaltlich	
  der	
  Deckung	
  mit	
  dem	
  Convivium	
  –	
  Budget,	
  mit	
  diesem	
  verrechnet	
  wer-­‐
den.	
  Andernfalls	
  erfolgt	
  eine	
  gesonderte	
  Rechnungsstellung.	
  

	
  
q	
  	
   Ich	
  reise	
  als	
  zweite	
  Person	
  aus	
  meinem	
  Convivum	
  an	
  und	
  habe	
  den	
  Hinweis	
  zur	
  Verrechnung	
  

zur	
  Kenntnis	
  genommen.	
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Z IMMERRESERV IERUNG	
  

	
  

Bitte	
  reservieren	
  Sie	
  für	
  mich/uns:	
  	
  	
  

q ein	
  Einzelzimmer	
  von	
  Sa.	
  –	
  So.	
  (inkl.	
  Frühstück)	
  

	
  

Im	
  Fall,	
  dass	
  Sie	
  mit	
  einer	
  privaten	
  Begleitperson	
  anreisen,	
  z.B.	
  Ehemann/-­‐frau,	
  
können	
  Sie	
  hier	
  ein	
  Doppelzimmer	
  anfragen.	
  Die	
  Zuzahlung	
  zum	
  Doppelzimmer	
  
beträgt	
  20,00	
  €	
  und	
  wird	
  nicht	
  von	
  Slow	
  Food	
  Deutschland	
  e.V.	
  getragen.	
  

q Ich	
  reise	
  in	
  Begleitung	
  von	
  Frau/Herrn	
  

.......................................................................................	
  

Bitte	
  reservieren	
  Sie	
  für	
  uns	
  ein	
  Doppelzimmer	
  von	
  	
  

Sa.	
  –	
  So.	
  (inkl.	
  Frühstück).	
  	
  

	
  

RESERV IERUNG 	
  ZUM	
  ABENDESSEN 	
  

	
  

Restaurant	
  Ideal	
  

Samstag,	
  03.03.2012,	
  19.30	
  Uhr	
  	
  	
  

q	
   Bitte	
  reservieren	
  Sie	
  verbindlich	
  …….	
  Platz/Plätze.	
  	
  	
  

Das	
  Abendessen	
  für	
  eine	
  private	
  Begleitperson	
  wird	
  nicht	
  von	
  	
  
Slow	
  Food	
  Deutschland	
  e.V.	
  getragen.	
  Der	
  Unkostenbeitrag	
  wird	
  	
  
Ihnen	
  bei	
  der	
  Bestätigung	
  Ihrer	
  Anmeldung	
  mitgeteilt.	
  
	
  

q	
   Bitte	
  bestellen	
  Sie	
  ….	
  vegetarische	
  Essen	
  für	
  mich/uns.	
  

	
  

Ü	
  Bitte	
  zahlen	
  Sie	
  den	
  Betrag	
  bei	
  der	
  Anmeldung	
  in	
  bar.	
  	
  	
  	
  

	
  

Wir	
  bitten	
  die	
  Convivienleiterinnen	
  /-­‐leiter	
  die	
  sich	
  zur	
  Tagung	
  angemeldet	
  haben,	
  im	
  Verhinderungs-­‐
fall	
  um	
  eine	
  schriftliche	
  Absage	
  bis	
  zum	
  26.02.2012,	
  da	
  wir	
  Ihnen	
  ansonsten	
  die	
  entstandenen	
  Kosten	
  
in	
  Rechnung	
  stellen	
  müssen.	
  

	
  

Ort,	
  Datum:	
   ................................................Unterschrift	
  ..............................................	
  


