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Cerebral Parese-foreningen
Buskerud

Til alle medlemmer Januar 2017

CP-foreningen Buskerud gnsker alle medlemmer velkommen til

AKktivitetsdag pa Eiksetra i Lier

Lordag 11. mars kl. 12 - 16

Pameldingsfrist
1.MARS
til @yvind Brathen

Velkommen til aktivitetsdag pa Eiksetra i Lier, alle medlemmer, store og sma.

Fra kl. 12 samles vi pa gardsplassen foran setra. Vi planlegger flere aktiviteter, og
lavvoen gjgres Klar til oss. Det blir servert varm mat, viltgryte med hjemmelaget
potetstappe. Vafler til kaffe og dessert.

Det blir satt opp minibuss fra Lierbyen og opp til Eiksetra, og ved retur, ved
behov. Kryss av om du gnsker dette tilbudet. Informasjon om oppmagtetid og -
sted far du etter pamelding.

Meld gjerne i fra om du kan ta med passasjerer fra Drammen eller andre steder.
Samkjaring er bral Bomvei: Det er bomvei opp til Eiksetra, to ganger 20 kr.

Cerebral Parese-foreningeni  Leder/kontaktperson: Bankgiro: 0531.49.07770
Buskerud @yvind Brathen Org. nr: 995 4441 19
Postboks 202 Bragernes 91675206 WWW.CP.No Du finner oss ogsa pa

oyvind.brathen@ebnett.no

3001 DRAMMEN Facebook!


mailto:oyvind.brathen@ebnett.no
http://www.cp.no/

Cerebral Parese-foreningen
Buskerud

Velkommen!
Sande, januar 2017
Styret

Vedlegg: pameldingsskjema. MED FORBEHOLD OM
ENDRINGER og feil.
Har du husket GRASROTANDELEN? Har du ny e-postadresse?

Send en mail til annenystuen@hotmail.com
Foreningens organisasjonsnummer er og til post@cp.no. Du far informasjon og

invitasjon raskere, og foreningen sparer
995 4441 109. penger!

. T . Hold dere ogsa oppdatert pa www.cp.no. Her
o be_skjed el _tlppekomm_lspnaer 9 sotztt legges det ut info og eventuelle endringer.
foreningens arbeid. 5% av din innsats gar

direkte til foreningen du statter.

Med forbehold om skrivefeil, endringer og avlysning ved for f& pameldte.
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Cerebral Parese-foreningen
Buskerud

Pameldingsskjema for aktivitetsdag pa Eiksetra
med CP-foreningene i Buskerud 2017

Kontaktperson:.........ccoooiiiiiiiic
Telefon......ccoovviiiiiiiiii E-pOSt-adreSSe: . ....ceiiiiiiiiiiiiieeee e
Navn pa deltakere Alder under 15 Behov for spesiell diett (matallergi). Spesifiser:
ar
Eventuelt navn pé ledsager: Kryss av: __ Uten assistenten kan jeg ikke delta (Du
betaler da ikke egenandel for denne) Gjelder
voksne.
SAMKJZRING
] Jeg kan ta med passasjerer fraogtil [1 Drammen [ Annet
stedi....oo
Jeg har plass til ...... personer og Llmanuell rullestol [1 elektrisk rullestol

Jeg gnsker buss fra Lierbyen t/r Eiksetra: antall

Sted Dato Underskrift

BINDENDE PAMELDING SENDES TIL

@yvind Brathen MERK! PAMELDING
TIf. 32 87 32 88/

Mob 916 75 206 INNEN 1. mars

oyvind.brathen@ebnett.no
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