WIR

KOMMEN!

Ich/wir reise/n am an.

] mit dem PKW
|:| mit der Bahn Uhrzeit:

Personenzahl: davon Kinder:

BSW-FERIENWOHNUNGEN
KUHLUNGSBORN — OSTSEE
Reriker Str. 39

18225 Kiihlungsborn

Name, Vorname

Strafle

AR

STIFTUNGSFAMILIE
BSW & EWH



	E-Mail: 
	Telefon: 
	Ort: 
	Straße: 
	Name, Vorname: 
	Kinder: 
	Anzahl: 
	Uhrzeit: 
	Bahn: Off
	PKW: Off
	Datum: 


