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Rückmeldung zum Halbjahresprogramm 

„Perspektiven“ 
Die ausgefüllten Meldebögen senden Sie bitte bis Freitag, 17. Januar 2020 an die  

Cityseelsorge Memmingen   Marktplatz 15    87700 Memmingen,  

cityseelsorge.memmingen@bistum-augsburg.de 

 

1. ANGABEN ZUM VERANSTALTER Nur der unter „1. A“ genannte Name des Veranstalters wird in 

der Druckausgabe und in der Ausgabe der Perspektiven im Internet (cityseelsorge-memmingen.de; issuu.com) 
veröffentlicht. Die unter „1.B“ angegebenen Daten werden in keiner Ausgabe der Perspektiven veröffentlicht 
und nur zwecks Kommunikation mit dem Veranstalter von der Cityseelsorge Memmingen gespeichert und 
genutzt. 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

2. VERANSTALTUNGEN ALLE unter „2. Veranstaltungen“ gemachten Angaben werden in der 

Druckausgabe und in der in der Ausgabe der Perspektiven im Internet (cityseelsorge-memmingen.de; 
issuu.com) veröffentlicht. Dabei behalten wir uns Änderungen und Kürzungen vor. 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

A: Veranstalter (Pfarrei/Pfarreiengemeinschaft; Gruppierung der Pfarrei; Verband, …) 

______________________________________________________________________________________ 

B: Kontaktdaten 

Name:_________________________________________________________________________________ 

Adresse:_______________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________________ 

Telefon:________________________________________________________________________________ 

E-Mail:________________________________________________________________________________ 

 

 

Titel der Veranstaltung:___________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________________ 

Ort:___________________________________________________________________________________ 

evtl. Kosten:_________________________________ 

Anmeldung:  □ nicht erforderlich □ erforderlich   Anmeldeschluss:_____________________ 

□ einmalig  Datum:__________________________  Uhrzeit:____________________________ 

□ wöchentlich Wochentag:______________________  Uhrzeit:____________________________  

□ regelmäßig, aber nicht wöchentlich (Bitte alle Einzeldaten aufführen!): Uhrzeit: ___________________ 

     alle Einzeldaten: ______________________________________________________________________ 

Kontaktdaten für Infos zur Veranstaltung und ggf. für die Anmeldung 

Tel./E-Mail:_____________________________________________________________________________ 
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Die ausgefüllten Meldebögen senden Sie bitte bis Freitag, 17. Januar 2020 an die 

Cityseelsorge Memmingen  Marktplatz 15  87700 Memmingen, 

cityseelsorge.memmingen@bistum-augsburg.de 

 

Titel der Veranstaltung:___________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________________ 

Ort:___________________________________________________________________________________ 

evtl. Kosten:_________________________________ 

Anmeldung:  □ nicht erforderlich □ erforderlich   Anmeldeschluss:_____________________ 

□ einmalig  Datum:__________________________  Uhrzeit:____________________________ 

□ wöchentlich Wochentag:______________________  Uhrzeit:____________________________  

□ regelmäßig, aber nicht wöchentlich (Bitte alle Einzeldaten aufführen!): Uhrzeit: ___________________ 

     alle Einzeldaten: ______________________________________________________________________ 

Kontaktdaten für Infos zur Veranstaltung und ggf. für die Anmeldung 

Tel./E-Mail:____________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________________ 

 

 

Titel der Veranstaltung:___________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________________ 

Ort:___________________________________________________________________________________ 

evtl. Kosten:_________________________________ 

Anmeldung:  □ nicht erforderlich □ erforderlich   Anmeldeschluss:_____________________ 

□ einmalig  Datum:__________________________  Uhrzeit:____________________________ 

□ wöchentlich Wochentag:______________________  Uhrzeit:____________________________  

□ regelmäßig, aber nicht wöchentlich (Bitte alle Einzeldaten aufführen!): Uhrzeit: ___________________ 

     alle Einzeldaten: ______________________________________________________________________ 

Kontaktdaten für Infos zur Veranstaltung und ggf. für die Anmeldung 

Tel./E-Mail:____________________________________________________________________________ 


