Verschenkborse

(Formular bitte ausdrucken und unterschreiben)

An die
Gemeindeverwaltung Kuchen
Marktplatz 11

73329 Kuchen

Ich méchte folgende Gegensténde zur Verschenkbérse anmelden:

Ich bin damit einverstanden, dass meine Adresse mit Telefonnummer an mégliche
Interessenten weitergegeben wird.

Name:
Vorname:
StralRe:
Ort:

Telefon:

e-Mail:

Ich habe folgendes zu verschenken:

Datum, Unterschrift:
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