Pfarre

KOLBGOS
YIO® N 2024

Horbranz

ANMELDUNAG

Vor- und Nachname:

StraBe + Hausnummer:
E-Mail: Bitte die Sende-Mailadresse angeben.

Telefonnummer:

Bitte alle Kinder angeben, zu denen der Nikolaus sprechen soll.
Vorname/n Kind/er Alter (Jahre) Vorname/n Kind/er Alter (Jahre)

Bitte wdahlen Sie durch Ankreuzen Wunsch-Tag und Wunsch-Uhrzeit aus:

O Tag egal [ Uhrzeit egal [ 17:00 bis 18:30 Uhr [ 18:30 bis 20:00 Uhr
[ Donnerstag, 5. Dezember [ Uhrzeit egal [0 17:00 bis 18:30 Uhr [ 18:30 bis 20:00 Uhr
O Freitag, 6. Dezember O Uhrzeit egal [ 17:00 bis 18:30 Uhr [ 18.30 bis 20:00 Uhr

- > Bitte senden Sie das ausgefullte Formular an: nikolaus@pfarre-hoerbranz.at

- > Wenn die Asnmeldung nicht digital erfolgt, bitte das ausgefUllite Formular ausdrucken und in
den Briefkasten der Pfarre Horbranz einwerfen.
Anmeldeschluss ist Donnerstag, der 14. November.

Wir versuchen lhren WUnschen nachzukommen, bitten Sie aber gleichzeitig um Verstandnis,
dass wir nicht alles berGcksichtigen kénnen.

Anmerkung: Auch uns passieren Fehler.

Bitte melden Sie sich umgehend unter angefUhrter
Telefonnummer, falls der Nikolaus bis 20:30 Uhr noch
nicht bei lhnen war.

Formular per Email versenden

Bei Fragen hilft das Nikolausteam gerne unter
0664 / 73 58 25 02

RUCKMELDEINFORMATION

erhalten Sie per mail oder telefonisch bis spatestens 1. Dezember

Eingerahmtes bitte nicht ausfullen - Das macht das Nikolausteam !

Der Nikolaus kommt am angekreuzten Tag und Zeitfenster zu Ihnen:

[] Donnerstag, 5. Dezember [ 17.00 bis 18.30 Uhr [] 18:30 bis 20:00 Uhr
L Freitag, 6. Dezember [ 17.00 bis 18.30 uhr [ 18:30 bis 20:00 Uhr

Formular leeren RUckmeIdung am:
RUckmeldung Gber: wahlen sie ein Element aus
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