RAL

GUTEZEICHEN

Aus- und Weiterbildung von RAL Giitegemeinschaft Fliissigboden e. V. FLUSSIGBODEN

Anmeldeformular
»ZFSV | Flussigboden 2027 + RAL GZ 507 Zertifizierung ,,GSB*

Bitte deutlich in Druckbuchstaben ausfiillen - Anmeldung bis spétestens 12. Februar 2027!)

Ja, wir melden verbindlich folgenden Teilnehmer fur die ZFSV / Tagung Flissigboden flr das
Seminar "Zertifizierter GSB Flussigboden nach RAL Gitezeichen 507" in Hamburg an.

Titel, Vorname, Name

Geburtsdatum, Ort

Firma / Behorde

StralRe/ Nr. PLZ/ Ort
Telefon E-Mail

Rechnungsanschrift (falls abweichend)

- Teilnahme an der Baustellenexkursion (09.03.2027) ja nein
- Teilnahme am Abendessen (09.03.2027) ja nein
- Teilnahme am RAL GZ 507 Erfahrungsaustausch (10.03.2027) ja nein

am 09.03. — 11.03.2027 in Hamburg ohne Ubernachtung

(Kosten: 1.099,- EUR, darin enthalten sind Seminarverpflegung, Tagungs- und Seminarunterlagen
auf USB-Stick, RAL Erfahrungsaustausch, Priifung (Zertifizierung)

am 10.03. — 11.03.2027 in Hamburg mit einer Ubernachtung

(Kosten: 1.243,- EUR, darin enthalten sind Seminarverpflegung, Tagungs- und Seminarunterlagen auf
USB-Stick, RAL Erfahrungsaustausch, Priifung (Zertifizierung und eine Ubernachtung inkl. City Tax
zwischen den Schulungstagen)

Wir bitten um zusétzliche UN inkl. City Tax vom 09.03. — 10.03.2027 auf unsere Kosten

(Kosten: 144,- EUR)

Wir bitten um zusétzliche UN inkl. City Tax vom 10.03. — 11.03.2027 auf unsere Kosten

(Kosten: 144,- EUR)

Leih- Tablet fir den Seminarzeitraum wird bendtigt (Kosten: 20,- EUR)

Datum / Ort Stempel / Unterschrift

Bei Stornierungen bis 14 Tage vor der Veranstaltung berechnen wir 50% des Gesamtpreises. Spater sind aus organisatorischen Griinden keine
Stornierungen mehr méglich. Die feste Buchung des Zertifizierungslehrganges kommt erst durch schriftliche Bestatigung in Form einer Rechnung
zustande. Siehe auch unsere AGBs unter: http://www.ral-gg-fluessigboden.de/images/AGBs
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