Fa:_________________________________
Straße:______________________________ 
PLZ_______Ort:______________________
                           , den………………………
An den

Arbeitskreis Verkehrssicherheit
im Landkreis Freudenstadt

- Schutzengel -

Marktplatz 47

72250 Freudenstadt

Projekt Schutzengel

Sehr geehrte Damen und Herren,

am Schutzengel-Projekt nehmen wir wie folgt teil:
( Wir gewähren Schutzengeln beim Einkauf einen Nachlass in Höhe von .........%. 
( Unser Angebot: siehe Rückseite

( Wir sponsern die Aktion mit finanziellen Mitteln in Höhe von…………….€.
( Wir spenden auf das Konto der Kreisverkehrswacht Freudenstadt, Konto-Nr. 17 90 65 

    bei der Kreissparkasse Freudenstadt (BLZ 642 510 60) Stichwort  „Schutzengel“ 
    einen Spendenbetrag in Höhe von …………€ und bitten um eine Spendenbescheinigung


( Das Firmenlogo senden wir an info@schutzengel-freudenstadt.de

Stempel
.....................................................



(Unterschrift)














