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Tagesausflug ins Kloster Muri
Abwechslung vom Alltag
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Die Regionalstelle Fricktal des Schwei-
zerischen Roten Kreuzes Kanton
Aargau ladt behinderte und altere
Menschen zu einem Tagesausflug in
die Klosteranlage Muri ein.

Wandeln Sie durch die romanischen,
geschwungenen Klostergange, bestau-
nen Sie die wunderschénen, farbigen
Renaissance-Glasfenster oder genie-
ssen Sie die Ruhe in der Klosterkirche.

Mochten Sie gerne teilnehmen, fahlen
sich aber unsicher? Erfahrene Helfer-
innen und Helfer des Schweizerischen
Roten Kreuzes Kanton Aargau beglei-
ten und unterstitzen Sie gerne.

Schweizerisches Rotes Kreuz Kanton Aargau

Regionalstelle Fricktal, Hauptstrasse 69, 5070 Frick

Datum
10. Mai 2017

Abfahrt

09.00Uhr

ab Mohlin, Parkplatz Hotel Adler
09.30Uhr

ab Frick, Parkplatz Schwimmbad

Kosten

CHF 30.—

Im Preis inbegriffen sind Eintritt,
Mittagessen und Carfahrt.

Anmeldung

Bis 13.Mérz 2017 mit Talon,

per Telefon 062 865 62 00

oder an srk-fricktal@srk-aargau.ch.

Bestatigung

Die Anmeldungen werden nach Ein-
gangsdatum berilcksichtigt und nach
Abklarung bis 12. April 2017 bestatigt.
Detaillierte Informationen erfolgen mit
der Anmeldebestatigung.

Telefon 062 865 62 00, srk-fricktal@srk-aargau.ch, www.srk-aargau.ch

@ Wir danken lhnen fur Ihre Unterstlutzung
v/t PC 50-3932-6

Januar 2017

Provisorische Anmeldung

far den Tagesausflug ins Kloster Muri

Gesundheit

Name

[ 1 Nein

[]Ja

Haben Sie einen Begleiterausweis?

Vorname

[J Nein

[JJa

Nehmen Sie lhren Rollator mit?

Strasse, Nr.

[J Nein

[JJa

Nehmen Sie lhren Rollstuhl mit?

PLZ/Ort

Mochten Sie einen Rollstuhl

[ 1 Nein

[]Ja

zur Verflgung gestellt erhalten?

Telefon

[J Nein

[JJa

Haben Sie ein Halbtax-Abo der SBB?

Geburtsdatum

[ 1 Nein

[]Ja

Haben Sie ein GA der SBB?

Unterschrift




