Anmeldung fur das Semester 2015/2016

SENIORENAKADEMIE HEIDENHEIM

Hiermit melde ich mich bei der Seniorenakademie Heidenheim an:

Name:

Vorname:

Stralle/Hs. Nr.:

PLZ, Wohnort:

Telefon:

E-Mail:

Datum, Unterschrift:

Grundbeitrag vom 01.10.2015 bis 30.09.2016:

60,00 €

Der Grundbeitrag berechtigt zur Teilnahme an allen Vortragen.
Zusatzlich melde ich mich an folgenden PC-Projekten zu je 20 € an:

(bitte ankreuzen)

PC Einsteiger / Word 2010
Word 2010 mit geringen Vorkenntnissen
Word 2010 fir Fortgeschrittene
Internet fir Einsteiger

PC — Workshop

Teilnehmer eines anderen PC — Projekts)

Grundlagen: Tablet u. Smart Phone — Android (8x)
Fotobuch — Workshop
Grundlagen: E-Mail in web u.. gmx (6x ab 02.02.16)

Gesamtbetrag:

Uberweise ich bis zum 31. Oktober 2015 auf:

Frau Schoénfelder Dienstag, Vorm.

Frau Maetz Montag, Vorm.
Herr Schrumpf Mittwoch, Vorm.
(10 xab 12.10.) Herr Mahlau Montag, Nachm.

(9x ab 13.10., kostenlos fir Herr Slatosch Dienstag, Nachm.

Herr Palfi
Frau Bacher
Herr Prifer

Donnerstag, Vorm.
Donnerstag, Vorm.
Dienstag, Nachm.

(6 x ab 14.01.16)

siehe unten

Schicken Sie diese Anmeldung an die Seniorenakademie Heidenheim, 89518 Heidenheim,
Wilhelmstr. 10, oder werfen Sie die Anmeldung in unseren Briefkasten an der Wilhelmstr. 10 ein.
Sie kdnnen diese aber auch bei der Vollversammlung abgeben.

Anmeldeschluss fur PC-Projekte ist der 30. September 2015.

bitte hier abtrennen

X

X

Quittung flr die
Uberweisung/
Bareinzahlung

Empféanger:
Freunde und Forderer der
DHBW Heidenheim

IBAN:

DE 94 632901 100 104 99 10 11
BIC: GENODES1HDH
Betrag:

Grund:
Semesterbeitrag 2015/2016

Einzahler:

Name:

Vorname:

Datum:

€uro-Uberweisung GENODES1HDH

Fiir Uberweisungen in Deutschland, in andere

EU-/EWR-Staaten und in die Schweiz in Euro.

Heidenheimer
== =m Volksbank eG

Gemeinsam besser!

Kontoinhaber tragt Entgelte bei seinem Kreditinstitut;
Zahlungsempfénger trigt die (ibrigen Entgelte.

» Angaben zum Zahlungsempfénger: Name, Vorname/Firma (max. 27 Stellen, bei maschineller Beschriftung max. 35

| Freunde und Férderer der Dualen Hochschule e. V!

' IBAN 5 Y
{0l

'DE9/4/63/2/9/011 10011014199 10,11} | |
Die Angabe des BIC kann entfallen, wenn

1 BIC des Kreditinstituts/Zahlungsdienstleisters (8 oder 11 Stellen)
die IBAN des Zahlungsempfingers mit DE beginnt.

IGEIN/OIDIE!ISI1/HID!H
‘ - [Betrag: Euro, Cent ;

€URO-UBERWEISUNG (S€PA)

g Kunden-Referenznummer - Verwendungszweck, ggf. Name und Anschrift des Zahlers - (nur fir Zahlungsempfénger)

€ Semesiterbeitrag ‘ ;

5 noch Ver dungszweck (insg max. 2 Zeilen a 27 Stellen, bei maschineller Beschriftung max. 2 Zeilen a 35 Stellen) !

§ fur(Name): ‘

— rAngaben zum Kontoinhaber: Name, Vorname/Firma, Ort (max. 27 Stellen, keine StraBen- oder Postfachangaben) sy

g | | |

g % IBAN ﬁPrﬁfzahlABankleitzahl des Kontoinhabers Kontonummer (rechtsbiindig u. ggf. mit Nullen aufﬁ;llen) ‘
\ i |

tPEl L | i | il
Datum Unterschrift(en)

ih. ol




