Anfrage zur Nutzung des Jugendhauses

Antragssteller:

Bitte ausfiillen und zurtick an:

Name

Markt Kaufering
z.Hd. Frau Steber

Stral3e, Hausnummer

Pfalzer Stralle 1
86916 Kaufering

PLZ, Ort

raumbuchungen@kaufering.de

Telefonnummer

Termin:
Datum / vom: bis
Uhrzeit / von: bis
e (ber 18 Jahre Oja Onein

e Geburtsdatum:

e Grund der Anmietung:

e Personenzahl




