Meldung zum Balinger Sommerferienprogramm 2019

Stadtverwaltung Balingen
Kinder- & Jugendbiro
Postfach 101061

72310 Balingen

Fax: 07433/170-127
E-Mail: balingen@ferienprogramm.de

Datum:

Veranstalter/in:

Kontaktperson:

Name

Vorname

Anschrift:

StralRe

Nr.

Plz

Ort

Telefon:

tagsiber

abends

Handy-Nr.:

E-Mail:

Fax:

Konto-Inhaber:

IBAN:

Bank:

BIC:

O wir mochten uns am Sommerferienprogramm 2019 beteiligen und hatten gerne noch
weitere Informationen dazu. Bitte setzen Sie sich telefonisch mit uns in Verbindung.

I:l Wir kdnnen uns in diesem Jahr nicht beteiligen. Sie kébnnen uns aber im nachsten Jahr
gerne wieder anfragen.

I:l Wir haben kein Interesse uns zu beteiligen und méchten zukiinftig nicht mehr kontaktiert
werden. Bitte I6schen Sie unsere Kontaktdaten.

I:l Wir machen das gleiche Angebot wie im letzten Jahr. Termin(e) siehe unten.

O wir mochten far das Balinger Sommerferienprogramm 2019 vom 27.07.19 bis
10.09.19 das folgende Angebot verbindlich anmelden und

D sind mit der Veroffentlichung unserer Telefonnummer an bei uns angemeldete Kinder
einverstanden.

Titel der Veranstaltung (genaue Beschreibung bitte auf der Riickseite):

Wann?

@

Datum

Wochentag

Uhrzeit (von...bis...)

O und
O oder 2)

Fortsetzung siehe Rickseite >



Wo? Ort, Treffpunkt

Wieviel min. max.

Teilnehmer*innen

Alter von Jahren | bis Jahren
Teilnehmerbeitrag

pro Kind €

Was die Kinder mitbringen mussen/sollten:

Genauere Beschreibung der Veranstaltung (fur das Programmbheft):

[ ] wie im letzten Jahr

Bemerkung(en):

Unterschrift der/des Verantwortlichen




