Tauschmitteilung

Tauschkreis
Wadenswil

Anbieter/in:
(Zeit kassierend)

Teilnehmer Kurzel: (

Empfanger/in:
(Zeit zahlend)

Teilnehmer Kirzel: (

Art der Dienstleistung:

Leistung in Zeiteinheiten

Anzahl
Stunden:

Anzahl
Minuten:

Dies bestatigen:

Tauschdatum

Empfanger/in

Anbieter/in

Tauschmitteilung einsenden an:

Tauschkreis Wadenswil
Postfach 520
8820 Wadenswil
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