
Tagungsanfrage 
 

Veranstalter  Straße 

Zuständig Herr/Frau PLZ / Ort 

Tel.-Nr. E-Mail:  

Rechnungsanschrift 

  

Beginn: Datum/Zeit Ende: Datum/Zeit 

Tagungsleiter: 

Name der Veranstaltung: 

Telefon: 

E-Mail: 

Anzahl der Personen  
 
mit Übernachtung   

ohne Übernachtung   

Tagesgäste 
 
zum Mittagessen 

zum Nachmittagskaffee 

Zum Abendessen 

 

Tagungsraum-Bestuhlung 
(Block, Kino, Parlamentarisch, Stuhlkreis, U-Form)

 

 

Anzahl der Gruppenräume 

Benötigte Tagungstechnik / Moderationsmaterial 

  Beamer  Flip-Chart   Stück  

  W-LAN  Metplanwände  Stück 

  OHP  Moderationskoffer 

  Video-Anlage   

  

Bitte tragen Sie Ihre gewünschten Pausenzeiten 
ein: 

 

Vormittagspause   Uhr Mittagessen    Uhr  

Nachmittagspause   Uhr Abendessen    Uhr  

Sonstiges 

 

 

 

Bitte faxen an: 04873-18-88 


