
Hiermit bestelle icH (Angabe nur in Klassenstärke)

Anzahl der Hefte: 

schule: 

Vorname, Nachname: 

straße, Nr.: 

PlZ:  Ort: 

Datum:  schulstempel:

bitte geben sie einen termin an, an dem sie die Hefte an der Kasse des Kölnischen stadtmuseums 
abholen wollen.

ÖffNuNgsZeiteN:  montags geschlossen 
dienstags 10.00 – 20.00 uhr 
mittwochs bis sonntags 10.00 – 17.00 uhr

bitte faxen sie diesen bestellzettel an das  
Kölnische stadtmuseum.
telefax: (0221) 221-2 41 54

bestellschein für das schülerarbeitsheft

„Die KÖlNer stADtmAuer“

AbHOltermiN:

Datum:  uhrzeit: 

freuNDe uND fÖrDerer
Des KÖlNiscHeN 
brAucHtums e.V.

Vorsitzender:
bernhard conin

geschäftsstelle:
Kölnisches stadtmuseum
Abt. zur Pflege und erforschung 
des Kölnischen brauchtums

Zeughausstraße 1-3
50667 Köln
telefon:  (0221) 221-2 23 55
telefax:  (0221) 221-2 41 54

kontakt@koelnisches-brauchtum.de
www.koelnisches-brauchtum.de
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