
TEILNEHMER / -IN

Vorname / Nachname

Name des Unternehmens

PLZ / Ort

E-Mail

RECHNUNGSANSCHRIFT

Name des Unternehmens

Straße / Hausnr.

PLZ / Ort

Bitte reservieren Sie für mich ein Einzelzimmer (1. auf 2. Veranstaltungstag):

im Mercure Hotel „Am Entenfang“, Eichsfelder Straße 4, 30419 Hannover
125,00 € inkl. Frühstück / Parkplatz zzgl. Beherbergungsgebühr

im Loftstyle Hotel Hannover, Gradestraße 22, 30163 Hannover
112,80 € inkl. Frühstück / Parkplatz zzgl. Beherbergungsgebühr

Ich benötige keine Übernachtung.

Die Übernachtungskosten sind von Ihnen direkt mit dem Hotel bei der Abreise 
abzurechnen.

Eine kostenfreie Stornierung ist bis 10 Tage vor der jeweiligen Veranstaltung in 
schriftlicher Form per E-Mail an meinecke-kopietz@kalksandstein.de möglich. 
Danach werden 100 % der Kosten des gebuchten Hotels und der Teilnahme-
gebühr in Rechnung gestellt.

Ort

Datum Stempel / Unterschrift

M ISTERSEMINARE 
2024 ANMELDUNG & ZIMMERRESERVIERUNG

Bitte senden Sie Ihre Anmeldung bis spätestens 14 Tage vor dem 
jeweiligen Veranstaltungstag per E-Mail an:

meinecke-kopietz@kalksandstein.de

12. und 13. September 2024 
8. und 9. Oktober 2024

19. und 20. November 2024

26. und 27. November 2024

9. und 10. Dezember 2024

Die Teilnahme ist nur für die Mitglieder des Bundesverbands Kalksandstein-
industrie e. V. und des Bundesverbands Porenbetonindustrie e. V. vorgesehen. 

Die Teilnahmegebühr beträgt € 550,00 / Person zzgl. gesetzl. MwSt.

An den MEISTERSEMINAREN 2024 (bitte unten den gewünschten Seminar-
termin ankreuzen) nimmt von meinem  Unternehmen verbindlich teil:

Bei Anmeldung mehrerer Personen bitte je Person ein Formular ausfüllen.

HINWEIS 
Die Veranstaltung wird fotografisch und filmisch begleitet. Die Teilnehmenden 
 erklären mit der Anmeldung ihr  Einverständnis, dass der Bundes verband und seine 
drei  angegliederten Organisationen das Bild- und Filmmaterial zum  Zwecke der 
 Presse- und  Öffentlichkeitsarbeit nutzen. Ferner erklären sich  die Teilnehmenden 
u. a. mit der  Nutzung ihrer  personenbezogenen Daten, insbesondere Name, 
 Anschrift,  Telefonnummer, E-Mail, die zum  Zwecke der Durchführung der 
 Veranstaltung  notwendig und erforderlich sind, einverstanden.
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