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Einladung zum Bestimmungs-Kurs vom  28. – 29. Oktober 2017 
 
Programm:  Syntrichia-Bestimmungskurs unter der Leitung 

von María Teresa Gallego, Murcia, Spanien. 
 
Datum: 28. & 29. Oktober, Beginn am Samstag um  

1030 Uhr. Ende am Sonntagnachmittag offen. 
 
Ort: Institut für Systematische und Evolutionäre Bota-

nik, Zollikerstr. 107, 8008 Zürich. 
 
Literatur:  Es werden Zusammenstellungen der Unterschei-

dungsmerkmale für die Arten vorliegen. Zusätz-
lich wird allgemeine Bestimmungsliteratur ver-
fügbar sein. 

 
Ausrüstung:  Unbedingt eigene Proben und Präparierbesteck 

mitbringen.  
 Mikroskope, Binokular-Lupen, Objektträger, 

Deckgläschen und Rasierklingen stehen zur Ver-
fügung.  

 
Verpflegung:  Am Samstag können wir das Mittagessen in der 

Cafeteria des Botanischen Gartens einnehmen.  
Für Sonntag wird ein Pick-Nick organisiert. 

 
Kosten:  Freiwillige Zuwendung! 
 
Anmeldung:  Mit untenstehendem Talon bis 20. Oktober 2017 an: 
 Heike Hofmann, ISEB, Zollikerstrasse 107, 8008 Zürich  
 Oder  E-Mail: info@swissbryophytes.ch 
 
Unterkunft:  Für die Reservation der Unterkünfte sind die TeilnehmerInnen selber verantwort-

lich - bitte rechtzeitig daran denken! Tel. Zürich  Tourismus, Hotelreservation:  
 +41 44 215 40 00; Tel. Jugendherberge: +41 43 399 78 00 (Zürich-Wollishofen, 

Mutschellenstrasse 114, Tram Nr. 7). 
 
----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

 

Anmeldung zum Bestimmungskurs vom 28. – 29. Oktober 2017 in Zürich 

Name:  ........................................................................................................................................  
 
Telefon:  .................................................. Mail: ..................................................................  
 
Adresse:    ..................................................................................................................................  
 
Ich nehme teil: am Samstag ☐    am Sonntag ☐ 
 


