Muster 6

Absender:

Buro fir Ratsangelegenheiten
Frau Rolfes

per Fax: 3 23-27 53

KIDS-Projekt / 16. Durchlauf/ Beginn: 10. November 2008

Fraktion |Name Vorname Anschrift Telefon/ggf. Mentor (wird durch
e-mail Fraktion nachge-
tragen)







Fraktion

Name

Vorname

Anschrift
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Mentor (wird durch
Fraktion nachge-
tragen)
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