Veranstaltung:
Name der Veranstaltung:	____________________________
Datum der Veranstaltung:	____________________________
Beginn der Veranstaltung:	____________________________
Ende der Veranstaltung:	____________________________
Ort der Veranstaltung:		O Martin-Luther-Kirche
				O Martin-Luther-Zentrum
				O Dietrich-Bonhoeffer- Zentrum
				O Auferstehungskirche Herbern
				O anderer Ort ____________________________
Verantwortlich/ Gruppe:	____________________________

Ansprechperson:		Name: 		____________________________
Telefon:	____________________________

