
Vermittlung von Gestaltung und Technik
8000 Zürich | info@werken.ch | www.werken.ch

Antragsformular
Kostenbeteiligung Veranstaltung

Titel der Veranstaltung:

Kurzbeschreibung:

Ort:

Zeit:

OrganisatorIn:

Institution:

Teilnehmerzahl:  min.			   max.

Kosten: Fr.

Kostenbeteiligung TeilnehmerIn: Fr.

Gewünschte Kostenübernahme durch Verein: Fr.

AntragsstellerIn

Vorname, Name:

Adresse: 

Telefon:

eMail: 

 

initiator:sekretariat@werken.ch;wfState:distributed;wfType:email;workflowId:315c1bc0ae8240019e6bd6756e6f32f9
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