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RehaFair 2023 – EDV- & Hilfsmittel-Ausstellung
der Deutschen Blindenstudienanstalt e.V. (blista) am 24.11.2023 von 10 bis 16 
Uhr auf dem blistaCampus, große Sporthalle, Am Schlag 8a, 35037 Marburg 

Anmeldeformular 
Hiermit melden wir uns für die RehaFair 2023 verbindlich an. 

Firma:

Anschrift:

Ansprechpartner*in:

Kontaktdaten:

Wir benötigen 
____  laufende Meter Tischfläche 

Anzahl Stühle 

Trennwände und Firmenlogos zur Kennzeichnung Ihres Ausstellungsbereichs können 
Sie gerne mitbringen. 

Wir möchten 

am 24.11. am Mittagessen á 7 € in der Mensa teilnehmen, Anzahl: _____ 

den ersten Aufbautermin am 23.11.2023 von 16 bis 19 Uhr wählen. 

den zweiten Aufbautermin am 24.11.2023 von 7:30 bis 9:30 Uhr wählen.

_________________________________________________________________________ 
Ort & Datum, Vorname, Name, Unterschrift 

Deutsche Blindenstudienanstalt e.V. (blista), Am Schlag 2-12, 35037 Marburg 
Kontakt: Öffentlichkeitsarbeit, Tel.: 06421 606-220, rehafair@blista.de 

Bitte senden Sie das ausgefüllte Formular bis zum 03.11.2023 zurück an 
E-Mail: rehafair@blista.de
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