
V e r a n s t a l t u n g s m e l d u n g       

Erwachsenenbildung – Dialog und Begegnung 
Programm _______   

 

Absender  
(Pfarrei / Verband): __________________________________________________________ 
 
TITEL / 
THEMA:______________________________________________________________________________________ 
  

______________________________________________________________________________________ 
evtl.  
Untertitel.  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  
 
 ❑   ❑   ❑   ❑   ❑ 
          Vortrag              Kurs           Seminar          Workshop           Reihe 
 
Datum d. Veranstaltung _________________         Uhrzeit (von) ______________ (bis) _______________ 
 
evtl. weitere Termine:  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  
 
TEXT / INHALT:_________________________________________________________________________________ 
 
_____________________________________________________________________________________________ 
 
_____________________________________________________________________________________________ 
 
_____________________________________________________________________________________________ 

(ausführlicher Text gerne per Email) 

Ort der 
Veranstaltung:_________________________________________________________________________________ 

(bitte Straße und Hausnummer mit angeben) 
 

Raum:  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 
. 
 
Teilnehmergebühr:  €_______   ❑ kostenlos   ❑ Spenden erbeten     Anzahl Teilnehmer _______ / _______ 

      (min)  (max) 
Anmeldung 
erforderlich:  ja ❑  nein ❑  beim Kreisbildungswerk  ❑  
 

    und / oder bei: _______________________________________________ 
 
     Tel. / Email: __________________________________________________ 
 
Benötigte Werbematerialien:  ❑  DinA 3 Plakate: ____  ❑  DinA 4 Plakate: ____    ❑ Handzettel: ____  

     ❑  Per Post an   _______________________________________________ 

     ❑  Plakat als PDF an (Email)______________________________________ 

               ❑  werden abgeholt 

     ❑  Pressemitteilung erbeten über das KBW 

Verantwortlich  
für die Veranstaltung:  ________________________________________________________________________ 

(Name, Tel, Email) 
 

                                  Bitte beachten: Infos zu Referent / Kursleitung auf Seite 2  
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INFOS zum Referent / zur Referentin bzw. zur Kursleitung: 
  
 
NAME, VORNAME:________________________________________________________________________ 
 
ADRESSE: _____________________________   _________   ______________________________________ 
 (Strasse) (PLZ) (Ort) 

 
TEL.: ____________________________________ Email: __________________________________________ 
 
 
Honorar:  ❑ nein ❑ ja: ❑ Regelhonorar (= € 50,00 plus Fahrtkosten) 
 

 ❑ Sonderhonorar: ____________________ 
 
Für die Bewerbung in diversen Medien wie z.B. Presse, Programmheft, Plakate, Social Media, Internetseite des Kreis-
bildungswerks wird aktuelles Fotomaterial von Referent*in und/oder Illustrationen die thematisch zur Veranstaltung 
passen, benötigt: 
 
❑ Foto des Referenten / der Kursleitung wird dem KBW (mit Angabe des Fotografen) per Email an  
 info@kreisbildungswerk-gap.de gesendet.  
  
❑ Foto(s) zum Thema der Veranstaltung wird/werden dem KBW  (mit Angabe des Fotografen) per Email an 
 info@kreisbildungswerk-gap.de  gesendet. 
 
❑    Kein Fotomaterial vorhanden 
 
  

❑ Mit der Zusendung des Foto / der Fotos erkläre ich mich damit einverstanden, dass die Medien im 
Rahmen der Öffentlichkeitsarbeit des Kreisbildungswerks verwendet und zu diesem Zwecke auch 
abgespeichert werden. Die Fotos und/oder Videos dienen ausschließlich der Öffentlichkeitsarbeit 
des  
Kreisbildungswerks. Widerruf ist jederzeit möglich.  
 
 
 
______________________  ______________________________________________________ 
(Ort, Datum)     (Unterschrift der/des Bildungsbeauftragten oder Veranstalters) 

 
  

 
 
 

Das Kreisbildungswerk bedankt sich ganz herzlich für Ihre Mitarbeit! 
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