
Telefon 081 650 70 91 Fax 081 661 12 54
e-mail: erino.gasparini@andeer.ch

Schule/Verein/Firmenname:

Datum der Anreise:

Datum der Abreise:

Anzahl Uebernachtungen:

Verantwortliche Person:

Name:

Vorname:

Adresse:

PLZ / Ort:

Tel. P:

Tel. G:

Fax-Nr.:

E-Mail:

Anzahl

Erwachsene ……………..

Kinder (bis 16J.) ……………..

Total ……………..

Lagerreinigung Selber Ja Nein

Datum: ...................................................................

Unterschrift: ...................................................................

Anmeldeformular für Schul- und Ferienlager

……………………………………………………………………..

……………………………………………………………………..

……………………………………………………………………..

……………………………………………………………………..

GEMEINDEKANZLEI   ANDEER

……………………………………………………………………..

……………………………………………………………………..

……………………………………………………………………..

……………………………………………………………………..

……………………………………………………………………..

……………………………………………………………………..

……………………………………………………………………..

……………………………………………………………………..

…………………………………………………………………….
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