GOTTFRIED WILHELM LEIBNIZ BIBLIOTHEK
NIEDERSACHSISCHE LANDESBIBLIOTHEK

L

Antrag auf Teilnahme an einer Fortbildungsveranstal tung

Gottfried Wilhelm Leibniz Bibliothek
Niedersachsische Landesbibliothek
- Zentrum fur Aus- und Fortbildung -
Waterloostrafl3e 8
30169 Hannover

Fax (511) 1267 - 208

RVt = LS = LU T RS 1 =T o = PP
VeranstaltungSort, DatUm: ..o s s nnnnnnnnnna

Hiermit melde ich folgende Person/Personen zur Fortbildungsveranstaltung verbindlich an:
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(Berufsbezeichnung/Aufgabengebiet)

2.) NAME, VOINAIME: ...

(Berufsbezeichnung/Aufgabengebiet)
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(Berufsbezeichnung/Aufgabengebiet)

Anmeldende Bibliothek/Bibliotheksleitung/Fortbildun gsheauftragte:
(unbedingt leserlich ausfiillen oder Stempel)

Institution:
Stral3e:
PLZ, Ort:
Tel.:

Fax:
E-Mail:

(Ort, Datum) (Unterschrift)

Sie erhalten nach Ablauf des Anmeldeschlusses, ca. 3 — 4 Wochen vor Beginn der
Veranstaltung, eine schriftliche Einladung (oder ggf. eine Absage).

Wir weisen darauf hin, dass die anfallenden Dienstr  eisekosten von den jeweiligen
entsendenden Dienststellen zu Gibernehmen sind.



