WEIMARER
LAND

Der /Die Stadt/ Gemeinde/ Einrichtung/ Person *

Bezeichnung: s
Aresse: e
Tel/Fax.
E-mail:
Ansprechpartner/in: e

beantragt hiermit den Beitritt zum Weimarer Land Tourismus e. V.

Weitere Angaben™: L,
Anzahl der Beschaftigten
Anzahl der Betten
Einwohnerzahl

Ort/Datum: Unterschrift:
(Stempel]

* [Zutreffendes bitte eintragen)




