Anmeldung zum 36. Oberpfalzer Herbst-Seminar
fiir Sanger, Musikanten und Tanzer
Strahlfeld, 5.-7. November 2021

Geburts-
VOINAME: .ottt datum: .o

PLZ: oo O et

TEIETON: .ot

Schilerln7
Studentin /
AZUBI

BEIUT: oo

Ich bin Leiter/Mitglied der Musik-/Gesangsgruppe(n):

Ich melde mich an zum Musizieren I:l ODER Tanzen und Singen I:l
(bitte nur ein Feld auswdhlen!)

Ich bringe folg. Instrument(e) mit (bitte Hauptinstrument unterstreichen und eigenes
Kénnen einschatzen):
Anfdnger:ja / nein

TS L]/ ]
Dttt e L1/

Unterbringung / Verpflegung: Einzelzimmer (soweit verfligbar) Vegetarier |:|
INS ZIMMET GEIME MIL: ...t
TANZPAMNEITIN: L.

Wiinsche und Anregungen:

Ich habe die Datenschutzerkldrung gelesen und willige ein.

Ich bin damit einverstanden, dass Fotos, auf denen ich zu sehen bin (bzw. mein Kind
zu sehen ist), fiir die Presse- und Offentlichkeitsarbeit des Bayerischen Landesvereins
fir Heimatpflege e.V. verwendet werden durfen.

UNEEISCRMITLL oot es

(bei Minderjahrigen Unterschrift des Erziehungsberechtigten - online auch mit "gez." giltig)
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