
 
 

Anmälan till helgkurser hösten 2010 

Observera! En ifylld blankett per person och kurs! 

 
Jag anmäler mig till:  

      Konstkurs 8-9 oktober                   Kurs i föräldrasamverkan 4-5 december 

 
Namn________________________________________________________________________________  

 

Adress_______________________________________________________________________________  

 

Postnummer och ort___________________________________________________________________  

 

Telefon bostad_______________________________mobil____________________________________  

 

E-post_______________________________________________________________________________  

 

Arbetar nu med_______________________________________________________________________  

 

Behov av särskild kost _________________________________________________________________ 

 

Montessorilärare                Förskollärare                   Barnskötare                     Annan utbildning  

 

Arbetsplats___________________________________________________________________________  

 

Telefon______________________________________________________________________________  

 

Fakturaadress________________________________________________________________________  

 

Postnummer och ort___________________________________________________________________  

 

Kursavgift faktureras efter att anmälan är Lingua Montessoriförskolor tillhanda och erläggs senast 2 veckor 

innan kursstart.  

Ort och datum_______________________________________________________________  

 

 

Namnteckning_______________________________________________________________  

 

Skickas till Linguamontessoriförskolor, Sankt Lars väg 9 A, 22270 Lund senast 17 september för Konstkursen 

19 november för kursen i föräldrasamverkan. 

Eller faxas till 046-129696 


