	Eingangsstempel  


	Nummer





Nicht ausfüllen!


Sängerkreis Bamberg im FSB e.V.

Kreis-Chorleiter

Wolfram Joh. Brüggemann

Eggenbacher Hauptstraße 03

96250 Ebensfeld - Eggenbach

	(vom Chorleiter/in auszufüllen!)

Gesangverein:      
Chorname :           
Chorleiter/in:    Name:     
Vorname:      
Straße:                  
PLZ/ Ort:         

Telefon:                 
Fax:               
E-Mail:                   



     Teilnehmer:

Name:        
Vorname:      
Straße:       
PLZ/ Ort:       
Telefon:      
Fax:               
E-Mail:                                                       Ich singe:  FORMCHECKBOX 
 1.Sopran    FORMCHECKBOX 
 2. Sopran    FORMCHECKBOX 
 1. Alt     FORMCHECKBOX 
 2. Alt
Zimmerbelegung:   FORMCHECKBOX 
Einzelzimmer      FORMCHECKBOX 
Doppelzimmer      FORMCHECKBOX 
Mehrbettzimmer     FORMCHECKBOX 
mit Nasszelle
Personen im gleichen Zimmer kennzeichnen!! – mit:      
     Teilnehmer:

Name:        
Vorname:      
Straße:       
PLZ/ Ort:       
Telefon:      
Fax:               
E-Mail:                                                       Ich singe:  FORMCHECKBOX 
 1.Sopran    FORMCHECKBOX 
 2. Sopran    FORMCHECKBOX 
 1. Alt     FORMCHECKBOX 
 2. Alt

Zimmerbelegung:   FORMCHECKBOX 
Einzelzimmer      FORMCHECKBOX 
Doppelzimmer      FORMCHECKBOX 
Mehrbettzimmer     FORMCHECKBOX 
mit Nasszelle

Personen im gleichen Zimmer kennzeichnen!! – mit:      
     Teilnehmer:

Name:        
Vorname:      
Straße:       
PLZ/ Ort:       
Telefon:      
Fax:               
E-Mail:                                                       Ich singe:  FORMCHECKBOX 
 1.Sopran    FORMCHECKBOX 
 2. Sopran    FORMCHECKBOX 
 1. Alt     FORMCHECKBOX 
 2. Alt

Zimmerbelegung:   FORMCHECKBOX 
Einzelzimmer      FORMCHECKBOX 
Doppelzimmer      FORMCHECKBOX 
Mehrbettzimmer     FORMCHECKBOX 
mit Nasszelle

Personen im gleichen Zimmer kennzeichnen!! – mit:      
     Teilnehmer:

Name:        
Vorname:      
Straße:       
PLZ/ Ort:       
Telefon:      
Fax:               
E-Mail:                                                       Ich singe:  FORMCHECKBOX 
 1.Sopran    FORMCHECKBOX 
 2. Sopran    FORMCHECKBOX 
 1. Alt     FORMCHECKBOX 
 2. Alt

Zimmerbelegung:   FORMCHECKBOX 
Einzelzimmer      FORMCHECKBOX 
Doppelzimmer      FORMCHECKBOX 
Mehrbettzimmer     FORMCHECKBOX 
mit Nasszelle

Personen im gleichen Zimmer kennzeichnen!! – mit:      
     Teilnehmer:

Name:        
Vorname:      
Straße:       
PLZ/ Ort:       
Telefon:      
Fax:               
E-Mail:                                                       Ich singe:  FORMCHECKBOX 
 1.Sopran    FORMCHECKBOX 
 2. Sopran    FORMCHECKBOX 
 1. Alt     FORMCHECKBOX 
 2. Alt

Zimmerbelegung:   FORMCHECKBOX 
Einzelzimmer      FORMCHECKBOX 
Doppelzimmer      FORMCHECKBOX 
Mehrbettzimmer     FORMCHECKBOX 
mit Nasszelle

Personen im gleichen Zimmer kennzeichnen!! – mit:      
     Teilnehmer:

Name:        
Vorname:      
Straße:       
PLZ/ Ort:       
Telefon:      
Fax:               
E-Mail:                                                       Ich singe:  FORMCHECKBOX 
 1.Sopran    FORMCHECKBOX 
 2. Sopran    FORMCHECKBOX 
 1. Alt     FORMCHECKBOX 
 2. Alt

Zimmerbelegung:   FORMCHECKBOX 
Einzelzimmer      FORMCHECKBOX 
Doppelzimmer      FORMCHECKBOX 
Mehrbettzimmer     FORMCHECKBOX 
mit Nasszelle

Personen im gleichen Zimmer kennzeichnen!! – mit:      
Anmeldung


FORTBILDUNGS-WOCHENENDE





C H O R S E M I N A R


für Frauenstimmen


in Vierzehnheiligen


vom 20. bis 22. April 2018





Anmeldeschluss: 07.04.2018








