SENIOREN

ST.GALLEN

Die erfolgreiche Wanderbiihne

Auffuhrung anfragen

Gastspiel Organisation
Werner J. Menet,

Zung 10a, 9056 Gais
Tel. 0717931273

gastspielorganisator@senioren-theater.ch

Es freut uns, wenn Sie untenstehendes Formular elektronisch ausfiillen, abspeichern und an den Gastspiel-
organisator per Mail senden (Alternative ausdrucken, ausfiillen und per Post senden).

Sie kénnen jedoch auch das Online Formular auf der Homepage ausfullen und absenden. Danach erhalten Sie
auch |hre Daten elektronisch per Mail. Besten Dank fiir Ihr Interesse.

Wir werden nach Erhalt des Dokuments mit Ihnen Kontakt aufnehmen.

Aktuelles Stiick: «<FERIE UF MALLORCA»

Auftraggeber

Veranstalter*

Strasse”

PLZ / Ort*

Kontaktperson

Vorname, Name*

Telefon / Mobile*

E- Mail*

Gewiinschter Termin und Zeit der Auffiihrung

Datum der Auffihrung* Zeitpunkt*

O Offentliche Auffiihrung

*
Gesellschaftsform Geschlossene Gesellschaft

Verfugbarkeit der Buhne und Saal*:

Die Bihne und der Saal missen ca. 4 /2 — 5 Stunden vor Auffiihrung flr uns verfligbar sein, damit wir die Installationen
durchfiihren kdnnen. Die Demontage dauert ca. 2 - 3 Std nach Vorstellungsende und freien Raum
Die Bihne und der Saal sind flr das Senioren-Theater SG ab welcher Zeit verfugbar? *
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Spiellokalitat / Ort

Bezeichnung der Lokalitat*

Strasse”

PLZ / Ort*

Zufahrt von wo?
wenn nicht direkt

Grosse der Buhne *

(minimaler freier Platzbedarf auf der Blihne Minimum Breite 6m, Minimum Tiefe 4m, Minimum Héhe 2.3m)
Werden Podeste fiir die Blihne verwendet, bitte in Breite und Tiefe grosser wahlen, um Sturzgefahr fir
Schauspieler zu reduzieren. Die Podeste werden vom Veranstalter aufgestellt.

Auffuhrungsraum (Saal) muss verdunkelt werden
kénnen (Nachtszenen, Licht- Effekte) *

Fir die Platzierung unserer Licht- und Tontechnik-
Schaltpulte bendtigen wir vom Veranstalter einen
Tisch (Grosse 1.8m x 0.7m) im Saal.

Zur Erinnerung: Raumlichkeiten bitte vom Organisator reservieren, danke*

Hauswart / Mesmer

Vorname, Name*

Telefon / Mobile*

E-Mail

Rechnungsadresse

Empfangerin*

Strasse”

PLZ / Ort*

E-Mail Rechnungsempfangerin®

Mitteilung

* Pflichtfelder
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