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Gesuch Raumnutzung Burg
___________________________________________________________________________________________________

Durch die Gesuchstellerin/den Gesuchsteller auszufüllen:

Organisation:

......................................................................................................................

Verant. Person,   Name/Vorname:
......................................................................................................................

                           Adresse:
......................................................................................................................

                           Tel., E-Mail:
......................................................................................................................

Beanspruchter Raum:
.............................................................................................................

Informatikzimmer, Schulküchen, Handarbeitszimmer und Werkstätte dürfen nur durch fachkundige Kursleiter benutzt werden. Für eine Bewilligung erwarten wir, dass sich der Gesuchsteller mit der jeweils zuständigen Lehrperson in Verbindung gesetzt hat. Der Name der entsprechenden Lehrperson ist auf der Schulverwaltung unter der Telefonnr. 055 256 52 16 zu erfahren.

Art des Anlasses:

......................................................................................................................

Datum und Zeitraum:
......................................................................................................................

Kontakt aufgenommen mit: 
.......................................................................................................................

Bemerkungen:


......................................................................................................................

Mit der Unterschrift bestätigt die Gesuchstellerin/der Gesuchsteller, das Reglement gelesen zu haben:

Ort, Datum und Unterschrift:
......................................................................................................................

Durch die Verantwortliche der Schule Wald auszufüllen:

Bewilligung erteilt
 (
Bewilligung nicht erteilt    (
Auflagen/Bemerkungen
.............................................................................................................

Bewilligter Raum/Trakt              .............................................................................................................

Kontaktperson:
Name:
.............................................................................................................


Adresse:
.............................................................................................................


Telefon:
.............................................................................................................


E-Mail:              .............................................................................................................

Ort, Datum und Unterschrift:
.............................................................................................................




GEMEINDE  WALD ZH








Abteilung Schule
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Verantwortliche der Schule Wald für die Vermietung der Raumnutzung Burg:


Wenger Severine, Rütistrasse 13, 8636 Wald, Tel: 055 256 52 16, E-Mail: severine.wenger@schule-wald.ch



































Rütistrasse 13     Postfach      8636 Wald ZH     Tel  055 - 256 52 11     Fax  055 - 256 52 13     

Öffnungszeiten: Montag bis Freitag: 09.00 – 11.30 Uhr / 14.00 – 16.00 Uhr, Donnerstag bis 18.00 Uhr

schulverwaltung@schule-wald.ch             www.schule-wald.ch   /   www.sekwald.ch

