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Fragebogen fur Veranstaltung/Tagung  auf der

Landesgartenschau Reichenbach vom 01.05. bis 18.10.09
Fax: (03765) 3 86 96 - 39

1. Veranstalter:

Ansprechpartner:
Telefon: Mobil:
E- Mail:

2. Veranstaltungstyp:

Personenzabhl:
Raumwunsch: O Seminarraum im Informationsgebaude
O Restaurant im Informationsgebaude
O Biergarten neben der Waldbiihne
O Biergarten am Unteren Bahnhof
O Festzelt an der Reichsstral3e
Datum: Uhrzeit:  von bis
3. Fuhrung: 0O ja O nein Uhrzeit:
Personenzabhl:

Benotigte Gastefuhrer (max. 30 Personen pro Gruppe):

4. Bewirtung: O ja O nein
Tagungsgetranke: O ja O nein

Imbiss: O ja O nein Uhrzeit:
Mittagessen: O ja O nein Uhrzeit:
Kaffee: O ja O nein Uhrzeit:
Abendessen: O ja O nein Uhrzeit:
Personenzahl: Ort:

5. Technik:

Bendtigte Technik nach Vorabsprache im Seminarraum vorhanden

6. Sonstiges: - Exklusive Nutzung (nach 17.00 Uhr)

O Minigolfanlage O Kletterwald O Skaterbahn

Wir hoffen auf eine mdéglichst zeitnahe Riicksendung dieses Fragebogens, um Sie wunschgemaf in
den Ablaufplan der 5. sachsischen Landesgartenschau in Reichenbach einplanen zu kénnen.

Unsere Mitarbeiter werden sich nach Eingang des Fragebogens mit lhnen in Verbindung setzen.



