
Reservationsformular - Gruppenanlässe

Gewünschter Event

☐ Matchsponsoring

☐ Emotion-Night

☐ Hockeynight Deluxe

☐ Hockeynight Classic

             

Gegner: ___________________________

Datum:  ___________________________  

Anz. Personen:   ___________________________

____________________________________________Firma:  

____________________________________________Ansprechperson:  

____________________________________________Adresse:  

____________________________________________PLZ, Ort:  

____________________________________________Tel. Nr. :  

____________________________________________Fax Nr.:  

____________________________________________E-Mail:  

____________________________________________Handy:  

Datum /Unterschrift: ____________________________________________ 

Einsenden an:

SCL Tigers AG
Postfach 700
3550 Langnau i.E.

T: +41 34 408 35 35
F: +41 34 402 31 79

Mail: daniel.suter@scltigers.ch 
Mail: erich.kropf@scltigers.ch
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