
Wochen der Begegnung des Lutherhauses
(19.10.-03.11.2024)

Ich will Gastgeber sein: _____________________________

Adresse:  _________________________________________________

Telefon: ________________ evtl. E-Mail:________________________

Ich/Wir lade/n __ Personen zum _______________________________ ein.

Datum: ________ Uhrzeit: ______   □ mit Kindern    □ ohne Kinder

Anmerkungen: _____________________________________________

…………………………………………………………………………………………………………………..

Gäste - Ich/Wir komme/n:

Name: _______________________ Telefon: _______________ Anzahl: __________

Name: _______________________ Telefon: _______________ Anzahl: __________

Name: _______________________ Telefon: _______________ Anzahl: __________


