Anforderung / Anderung / Léschung
Zugangsdaten Veranstaltungskalender Website

Wenn Sie lhre Veranstaltungen in den Online-Veranstaltungskalender der Website Amt Mittelholstein
eingeben mdchten, fillen Sie bitte dieses Formular aus.

Schnellstmdglich erhalten Sie dann von uns die Zugangsdaten.

Bitte beachten Sie, dass es sich um einen Kalender fiir das Amt Mittelholstein handelt und wir daher
nur Veranstaltungen im Amtsgebiet aufnehmen kénnen.

Hinweise:
lhre personlichen Daten werden nicht an Dritte weitergegeben und nur fur interne Zwecke gebraucht.
Sie durfen die Zugangsdaten nicht weitergeben. Bitte fordern Sie ggf. Zugangsdaten fir eine weitere Person an.

Eingereichte Veranstaltungen sind nicht sofort sichtbar — sie werden nach einer Uberpriifung durch das Amt
Mittelholstein zeitversetzt dargestellt.

Mit der Einreichung einer Veranstaltung erlangen Sie keinerlei behérdliche Genehmigungen!

Gegebenenfalls erforderliche Genehmigungen sind -losgeldst vom Eintrag- bei den zustandigen Stellen
einzuholen.

Das Amt Mittelholstein Ubernimmt keine Gewéhr fur die Richtigkeit der Eintragungen und keine Haftung fir die
Folgen fehlerhafter Eintragungen.

Die Verantwortung liegt beim jeweiligen Veranstalter/bei der jeweiligen Veranstalterin.

Bitte informieren Sie sich ggf. dort tiber kurzfristige Anderungen, Verschiebungen oder Absagen.

[ | Anforderung | | Anderung [ | Loschung

(Bitte ankreuzen)

Gemeinde

Anrede

Vorname

Nachname

Funktion
(z.B. stellv. Burgermeister/-in,
Webmaster/-in)

Strafe / Hausnummer

PLZ / Ort

Telefon

Email-Adresse

(Bitte ausfillen)

Ort, Datum Name und Unterschrift Blrgermeister/-in

(Bitte ausgefillt und unterschrieben zurtick an:
AMT MITTELHOLSTEIN, FACHBEREICH I, AM MARKT 15, 24594 HOHENWESTEDT - VERANSTALTUNGEN@AMT-MITTELHOLSTEIN.DE)
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