
____________________________
Ansprechpartner

____________________________
Straße, Hausnummer

____________________________
PLZ, Ort 

Bestellformular 
"Unsere Region, unsere Natur –
Nistkästen für Schulen & Kitas"

Auftraggeber: 

____________________________________________________
Einrichtung

_______________________
Datum

Stempel und Unterschrift

____________________________________________________
abweichende Rechnungsadresse

Ja, wir würden gerne an der Aktion teilnehmen!

Unsere Einrichtung würde sich über _____ Vogelhaus mit Kamera freuen. 

____________________________
Telefon

____________________________
E-Mail
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