TERMINANBRA®S
O OoMOBIL

Bitte unbedingt vollsténdig ausfiillen!
Veranstalter (Dienstanschrift)

Name (z. B. Name der Schule)

StraBe, Hausnummer PLZ, Wohnort

Telefonnummer (dienstlich) Fax (dienstlich)

E-Mail (dienstlich)

Ansprechpartner

Name Vorname

Name Vorname
Anforderungen

Zielgruppe/n Alter

Anzahl Personen (max. 24, min. 12) Wunschtermine (Zeitraum)

Themen (wenn bekannt)

O Gewdsser, stehend [ Wiese [ streuobstwiese

D Gewdisser, flieBend D Wiesenapotheke/-kosmetik D GEO-Tag der Artenvielfalt

O Wald O Wacholderheide O Fortbildung fiir Multiplikatoren
[T Hecke [ Baume | Waldputzede im Anschluss

Anderes Thema

Bemerkungen

i Drucken E . Datei speichern E . Eingaben I(‘jscheni i Formular senden E
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Regierungsprasidium Tiibingen e Referat 56 — Okomobil ® Konrad-Adenauer-StraBe 20 o 72072 Tiibingen
Ansprechpartner Sabine ReuBink e Telefon 07071 757-3805 e E-Mail oekomobil@rpt.bwl.de
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