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Anmietung der Raumlichkeiten ZENTRUM
im Leonhards.Zentrum
Buchungsformular
M NAMEN AES VEIEINS e e mit Sitz in
........................................................................... S AR e
StEUEBINUMIMIET e MW ST e, erklart
Der*die Unterfertigte/VerantwortliChe ..., geboren
AM e I e WONhNNatt N e
S A R e Telefon N e,
Lo 1< QTR =151 o o OSSO USRS
des Leonhards.Zentrum am ..o DIS ZUM oo
(Uhrzeit:  vON oo, DIS e, Uhr) anzumieten.
Folgende Vereinstatigkeit wird auSGEUDT ..ot
Anzahl der Teilnehmer*innen/Anwesenden: ...
Ich habe den Schlussel Nr. ., am heutigen Tag erhalten und gebe diesen

verlasslich nach der Raumnutzung wieder im Jugendburo ab.

Ich bin Uber die allgemeine Hausordnung im Leonhards.Zentrum informiert worden
und erkenne dieselbe mit meiner Unterschrift an.
Ich erklare hiermit, dass ich bzw. der Verein der den Raum anmietet die volle
Verantwortung fur alle Schaden an Personen und Sachen ubernimmt und den Raum
sauber und ordentlich geputzt hinterlasst.

ja nein
Ich habe die Hausordnung zur Kenntnis genommen: |:| |:|

Meine personlichen Daten werden ausschliel3lich im Jugendblro Passeier fur interne Zwecke verwendet.

St. Leonhard, am....oooooiii
Unterschrift
FUr das Jugendburo Passeier Des*r Anmieters*in

LEONHARDS.ZENTRUM - Jugendburo Passeier EO — 39015 St. Leonhard in Passeier — Raiffeisenplatz 5 — Anmietung Raum




