THURINGEN-KLINIKEN
Georgius Agricola

Anmeldebogen fur externe Gaste

Fort- und Weiterbildung

Veranstaltung

Thema:
Veranstaltungsnummer:
Termin:

Angaben zur teilnehmenden Person
Name, Vorname:

Telefon:

E-Mail:

Angaben zur Einrichtung
Name der Einrichtung:
Rechnungsadresse:

Anmeldung

Externe teilnehmende Personen verwenden bitte dieses Anmeldeformular, welches Sie uns gern
per Fax (03671/54-1109) oder per E-Mail (mspindler@thueringen-kliniken.de) zuriicksenden
konnen.

Widerrufsbelehrung

Sie haben das Recht, binnen vierzehn Tagen ohne Angabe von Grinden diesen Vertrag zu widerrufen. Die Widerrufsfrist betrégt vierzehn Tage ab dem
Tag des Vertragsschlusses. Um |hr Widerrufsrecht auszuliben, miissen Sie uns (...) mittels einer eindeutigen Erklarung (z. B. ein mit der Post versandter
Brief, Telefax oder E-Mail) Uber Ihren Entschluss, diesen Vertrag zu widerrufen, informieren. Zur Wahrung der Widerrufsfrist reicht es aus, dass Sie die
Mitteilung tber die Ausiibung des Widerrufsrechts vor Ablauf der Widerrufsfrist absenden.

Folgen des Widerrufs

Wenn Sie diesen Vertrag widerrufen, haben wir Ihnen alle Zahlungen, die wir von Ihnen erhalten haben, einschlieBlich der Lieferkosten (mit Ausnahme
der zusatzlichen Kosten, die sich daraus ergeben, dass Sie eine andere Art der Lieferung als die von uns angebotene, gunstigste Standardlieferung
gewahlt haben), unverziglich und spatestens binnen vierzehn Tagen ab dem Tag zuriickzuzahlen, an dem die Mitteilung tUber Ihren Widerruf dieses
Vertrags bei uns eingegangen ist. Fur diese Rickzahlung verwenden wir dasselbe Zahlungsmittel, das Sie bei der urspriinglichen Transaktion eingesetzt
haben, es sei denn, mit Ihnen wurde ausdriicklich etwas anderes vereinbart; in keinem Fall werden Ihnen wegen dieser Riickzahlung Entgelte berechnet.
Haben Sie verlangt, dass die Dienstleistung wéhrend der Widerrufsfrist beginnen soll, so haben Sie uns einen angemessenen Betrag zu zahlen, der dem
Anteil der bis zu dem Zeitpunkt, zu dem Sie uns von der Austlibung des Widerrufsrechts hinsichtlich dieses Vertrags unterrichten, bereits erbrachten
Dienstleistungen im Vergleich zum Gesamtumfang der im Vertrag vorgesehenen Dienstleistungen entspricht.

Rucktrittsregelung

Die teilnehmende Person hat das Recht, bis 7 Tage vor Beginn der Veranstaltung vom Vertrag ohne Angabe von Griinden zuriicktreten. Der Rucktritt
muss immer schriftlich erfolgen. Erfolgt der Rucktritt weniger als 7 Tage vor Veranstaltungsbeginn, berechtigt dies, 50 % der Veranstaltungsgebihr in
Rechnung zu stellen.

Bei Fernbleiben von der Veranstaltung oder bei Abbruch der Teilnahme ist die volle Teilnahmegebiihr zu entrichten. Die Benennung eines
Ersatzteilnehmers ist méglich, soweit die Veranstaltung noch nicht begonnen wurde und der Ersatzteilnehmer die Zulassungsvoraussetzungen erfillt.
Eventuelle Widerrufsrechte des Teilnehmers haben Vorrang.

Der Veranstalter behalt sich vor, aufgrund zu geringer Teilnehmerzahlen oder der Erkrankung von Lehrkréaften sowie sonstiger Stérungen im
Geschéaftsbetrieb, die von ihm nicht zu vertreten sind, angekindigte oder begonnene Veranstaltungen abzusagen. Bereits gezahlte Teilnahmegebuhren
werden in diesem Falle erstattet. Die betroffenen teilnehmenden Personen werden umgehend informiert. Nach Absprache ist ggf. die Teilnahme an einer
anderen Veranstaltung méglich.

Kosten
Die Einrichtung der teilnehmenden Person erhélt vor Veranstaltungsbeginn eine Rechnung.
Mit Abgabe dieses Anmeldebogens werden die angegebenen Bedingungen akzeptiert.
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