Anmeldung fur das

Gasteprogramm
18. April 2020

In Bokel / Landkreis-Cuxhaven

Absender:

An
Schiutzenkreis Wesermiunde-Siid Bezirk/Verein (auch bei Zahlung angeben)

Lore Sulenski
Hauptstr. 45 Name
27616 Beverstedt/Bokel

StralRe/Nr.
PLZ/Ort
sulenski@online.de
Email
Meldeschluss: 14.Méarz 2020
Name Verein/Bezirk Teil

nehmer

Datum und Unterschrift



