
 
 
 
 
 
 
 
 

   GESCHENKGUTSCHEIN 
 
 
 
 
 
 
 
Name :  ______________________________ Vorname : ______________________________ 
 
 
Anschrift : ______________________________ Tel. privat ______________________________ 
 
       Arbeit  ______________________________ 
 

______________________________ mobil  ______________________________ 
 
       E-mail  ______________________________ 
 
 
 
Hiermit melde ich (wir) die oben genannte Person für  
 
 

________________________________________________________________ an. 
 
 
Außerdem bestätige ich, daß ich den Teilnahmebetrag in Höhe von  _________€   vor der 1. Kursstunde 
überweise. 
 
 
 
Name und Adresse des (der) Schenkenden 
 
Name :  ______________________________ Adresse:  ______________________________ 
 
 
Tel :  ______________________________   ______________________________ 
 
 
 
 
_____________________     __________________________________ 

Datum      Unterschrift (en) des (der)  Schenkenden 

     
 

S e g e l s c h u l e 
 

L O R D   N E L S O N 
 

Petra Lückhoff 
Sprottauerstr. 9 
53117  Bonn  

Tel.: 0228 / 666695 
Fax.: 0228 / 665806 

Bankverbindung: Sparkasse Bonn 
Blz 37050198  Kto.301002 


