
Anmeldung 
Hiermit melde/n ich/wir mich/uns verbindlich 
zur Teilnahme an der Gemeindefreizeit in 
Pirmasens vom 18.10.-20.10.2019 an:  

 ___________________________________________  
Familienname   

1.__________________________________________ 
Vorname / Geb.datum/Zimmerwunsch 

2.__________________________________________ 
Vorname / Geb.datum/Zimmerwunsch 

3.__________________________________________   
Vorname / Geb.datum/Zimmerwunsch 

4.__________________________________________   
Vorname / Geb.datum/Zimmerwunsch 

5.__________________________________________   
Vorname / Geb.datum/Zimmerwunsch 

6.__________________________________________   
Vorname/  Geb.datum/Zimmerwunsch 

 
___________________________________________   
Straße                                      PLZ Wohnort 
 

___________________________________________    
Tel.-Nr.                                      E-Mail                      

Bemerkungen/ Unverträglichkeiten/ 
Mitfahrgelegenheit/ Babybett/ Mitarbeit usw. 

_______________________________________ 

_______________________________________ 
 
_______________________________________ 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Rückmeldung an: 

Freie evangelische Gemeinde  
Wiesloch-Walldorf  
z. Hd. Sabine Iacovita-Graf 
Bunsenstr. 1 
69190 Walldorf 
 

Tel: 06224/923353 
sabine.iacovita-graf@feg-wiwa.de 
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