Anmeldung zum ETIK Eltern-Training Isabel Kiefer

Hiermit melde ich mich verbindlich zum Eltern-Training an.

Name

Vorname

Strafse

PLZ/Ort

Telefon

Geburtsdatum

Anzahl + Alter der Kinder

Datum und Unterschrift

Das Eltern-Training findet an 12 Abenden statt und ist eine geschlossene,
fortlaufende Gruppe mit max. 14 TeilnehmerInnen.

Die Kosten betragen 240,00 Euro pro Person.

Der zweite Elternteil zahlt die Halfte.

Bitte iiberweisen Sie den Betrag auf mein Konto: Isabel Kiefer, Sparkasse Hannover,
Kontonummer: 900 016 329, BLZ: 250 501 80

Bitte senden Sie die Anmeldung an
ETIK

Isabel Kiefer

Vor den Hofen 18

31303 Burgdorf
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