
      

   Anmeldung:          Ja, ich komme! 

Name:               

Anschri�:              

Pfarrei:               

Mein Ehrenamt: (freiwillige Angabe)           

Telefon:      Email:          

 

Ich möchte gerne an folgender Gruppe teilnehmen:    Ich wünsche  eine Kinderbetreuung:   

◊ Gruppen-Nr: __________        Name und Alter der Kinder:  

◊ oder        Nr: __________              

               

       Unterschri�.       
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