BILDUNGSWERK DER ERZDIOZESE KOLN E. V.

Kath. Bildungswerk Rheinisch-Bergischer Kreis

Katholisches Bildungswerk
Rheinisch-Bergischer Kreis
Laurentiusstr. 4-12

51465 Bergisch-Gladbach

Tel.: 02202/93639-50 oder -60
Mail: info@bildungswerk-gladbach.de

Ortlicher Veranstalter: |

Bezeichnung:

Name, Vorname:

Strale:

PLZ und Ort:

Telefon und Fax:

E-Mail-Adresse:

PLANUNGSBOGEN rett umrandete Felder werden von der Bildungseinrichtung ausgefullt

Thema: Fachb./Kurs-Nr:
Evaluation: []
Untertitel: Ford. Art:
Progr.-Heft:

Veranstaltungsart: [] Einzelveranstaltung [ ] Kurs/Seminar/Reihe  [] Eltern-Kind ~ [] Internat-V.
Kursform: [] Prasenzveranstaltung [ ] Online-Veranstaltung

Veranstaltungsdaten:

Wochentag/e: Standard Digital

Kursdauer:

Uhrzeit: von: Uhr bis: Uhr UE pro Termin:

Uhrzeit: von: Uhr bis: Uhr UE gesamt: Ust./TTg.
Anmeldung: [] ohne ] Bildungswerk [ bei:
Anzahl benétigter Handzettel: zu erstellen bis:
Anzahl benétigter Plakate: zu erstellen bis:

Erwachsene: Kinder: TN-Geb./Erw.: €
erwartete Teilnehmerzahil: erwar. Teilnehmerzahil: TN-Geb./Kinder: €
maximale Teilnehmerzahl: ~ max. Teilnehmerzahl: Umlage pro TN €
TN-Gebuhr: € Eigenleistung: €

Ort: Bezeichnung: [|Digital | Web-Kategorien:

Strale:
PLZ / Ort: Keine Internetverdffentlichung: []

Anzahl der Dozent/innen: Anzahl der Kinderbetreuer/innen:

Dozentin / Dozent:
Name, Vorname:

Honorar pro Ust:

€
Stral3e: Honorar pauschal: €
PLZ / Ort: Spesen/Auslagen: €
Telefon / Handy: Fahrtkosten: €
E-Mail-Adresse:
3. + 4. Seite: [ ] GEMA [] Kiinstlersozialkasse [] Ehrenamt [] ges. Unfall-Vers.

[ ] Gesundheit

Detaillierter FB 6.6: [ ] Ernahrung [] Bewegung/Entspan.

[ ] UmSt.-befreit  [] Entwicklungspausch. [ ] Kulturetat

[] Jahresiibergreif.
[] Haushaltsfuhrung [] Textil/Nahen

Ort und Datum
[HPM/HVM:

VerQua

Unterschrift

Erstelldatum: 10.03.2023
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