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	FAX-Nr. 0251-591-3245
Mail christiane.loecke@lwl.org

Landschaftsverband Westfalen-Lippe

- Landesjugendamt Westfalen -

Fortbildung
48133 Münster

Anmeldung
	
	_____________________________________

Datum

_____________________________________
Name der Einrichtung / Dienststelle / Träger
_____________________________________
Straße/Postfach

_____________________________________
Postleitzahl

Ort

_____________________________________
Telefon/Telefax

_____________________________________

Mail

	
	
	


Veranstaltungen/Fachtagungen des LWL-Landesjugendamtes 2015

Nr. 2015 – 32-31-02
Thema: Regionalkonferenz Kindertagesbetreuung für die Region Ostwestfalen-Lippe
Datum:
29. Januar 2015 


Bildungszentrum Jugendhof Vlotho


Oeynhausenstr. 1


32602 Vlotho

Hiermit melde ich mich verbindlich zu o.g. Veranstaltung an 
(pro Veranstaltung und Person eine separate Anmeldung, bitte in Druckschrift ausfüllen!)
Name, Vorname:
____________________________________________________
ausgeübte Tätigkeit:
____________________________________________________
Besonderheiten: 
(z.B. barrierefreier Zugang oder Hilfsmittel / Technik erforderlich / besondere Verpflegung):
_________________________________________________________________________

Meine 3 wichtigsten Themen sind:

_____________________________________

Unterschrift

Bitte beachten: 


Mir ist bekannt, dass meine Daten für die Tagungsorganisation gespeichert werden. 
�








