
Im Gewerbegebiet 10

Fax-Nr. 04461 81763

Firma / Name:

Ansprechpartner:

Straße / Ort:

Telefon / Fax:

Termin:

Personenzahl gesamt:

Uhrzeit Treffen: um:

Uhrzeit Bowling: von bis Uhrzeit Essen: 

Es wird darum gebeten, sich auf ein, maximal zwei Menü-

Menüvorschlag: Anzahl der Personen:

Menü 1:

Menü 2: Grünkohl Personen

Menü 3: Personen

Menü 4: Bauernentenbrust Personen

Menü 5: Personen

Menü 6: Personen

Menü 7: Fleischplatte Personen

Personen eine Pauschale in Höhe von 15 € pro Person in Rechnung gestellt 
werden kann, sofern eine Abmeldung nicht mindestens einen Tag vorher erfolgt ist

___________________________ ____________________________

      Rückbestätigung Bahnreservierung & Essenmenü
bitte diese Reservierungsbestätigung zurück an:

Friesland Bowling Heidmühle
www.friesland-bowling.de

26419 Schortens

vorschläge festzulegen. In Ausnahmefällen, die persönlich
abgesprochen werden müssen, können auch Einzelbe-
stellungen berücksichtigt werden. Wir bitten um Verständnis

Jägerschn.: ____ Zigeunerschn.: ____ Zwiebelschn.: ____ Wiener Art: ____

(mind. 5 Portionen)

Snirtjebraten
(mind. 5 Portionen)

(mind. 5 Portionen)

Hähnchenbrust "Saltimboca"

Schweinemedaillons

(mind. 5 Portionen)

Diese Anmeldung ist verbindlich. Wir akzeptieren, daß für nichterschienene

Ort, Datum Unterschrift


	09-10.1

