Anmeldung als Handler

Sauerlander Kasemarkt in Husten, mitten in Arnsberg

Dieses Formular bitte ausgefullt und unterschrieben per Fax oder Post zurlicksenden.
Fax-Nummer fir Ricksendung: 02932 34817

Verkehrs und Gewerbeverein Husten e. V.

Postfach 4424
59738 Arnsberg

Ich/wir melden uns hiermit fiir den Sauerlander Kasemarkt in Hiisten an:

Jahr des Marktes
(20xx )

Standgrdle
(Lange x Breite in m)

Stromanschluss wird ...

QO nicht benétigt

QO benétigt, mit einer Leistung von (KW):

Ihre Daten Firmenstempel oder

Name, Adresse, Telefon, Emailadresse, ggfs. Fax

lhre angebotenen Produkte
Welche Produkte werden sie auf dem Kasemarkt anbieten?

Ruckfragen?

Haben Sie Ruckfragen zum Kasemarkt oder der Anmeldung? Bitte wenden Sie sich an:
* Rupert Schulte, Tel. 02932 37650, Mobil 0171 7474 543
* Angelika Geue, Tel. 0177 4666 438

Datum

Unterschrift
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