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Mi-temps des présidentes et des présidents

Halbjahreskonferenz der Präsidentinnen und Präsidenten
Vendredi 29 janvier / Freitag 29. Januar 2010, Salle de la Prillaz, Estavayer-le-Lac
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Conférence de District / Distriktskonferenz

Samedi 30 janvier / Samstag 30. Januar 2010, Salle de la Prillaz, Estavayer-le-Lac
Inscription / Anmeldung  

A envoyer jusqu'au 15 janvier 2010 par email à / Einsenden bis zum 15. Januar 2010 via email  secretariat@rotary1990.ch ou par courrier postal à / oder an Caroline Baltzinger, Case Postale 49 -1267 Vich 
Nom / Name : .............................................................. Prénom / Vorname: ........................................................
Nom, prénom de l'accompagnant(e) / Name und Vorname der Begleitperson :
..............................................................................................................................................................
Club / Club: 
........................................................
Fonction dans le club / Funktion im Club : ........................................................
Rue et N° / Strasse und Nr : ........................................................
N° de téléphone / Tel. Nummer : ......................................
e-mail / E-Mail: ...............................................................
Veuillez cocher / Bitte ankreuzen : 

 FORMCHECKBOX 
 
Mi-temps des Présidentes et Présidents  / Halbjahreskonferenz der Präsidentinnen und Präsidenten


(29 janvier 2010/ 29. Januar 2010)

 FORMCHECKBOX 

Dîner Présidentes/Présidents  / Präsidentinnen/Präsidenten
Nbre / Anzahl ...... 
Offert / offeriert


Dîner accompagnant(e) / Begleitperson
Nbre / Anzahl ...... 
à CHF 75.-
CHF ..............

Dîner autres Rotariennes/rotariens / Weitere Rotarier Innen
Nbre / Anzahl ...... 
à CHF 75.-
CHF ..............
 FORMCHECKBOX 

Conférence de District  / Distriktskonferenz (30 janvier / 30. Januar 2010)

 FORMCHECKBOX 

Lunch participant / Teilnehmer
Nbre / Anzahl...... 
à CHF 55.-
CHF ..............
 FORMCHECKBOX 

Lunch accompagnant(e) / Begleitperson
Nbre / Anzahl......  
à CHF 55.-
CHF..............


Montant total à payer / Total zu bezahlen
CHF ..............
Date / Datum .......................................... 
Signature / Unterschrift : ……………………………………………
