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essen & trinken
pizzeria
vaduz  schwelelstrasse 14

tel 00423/733 20 20

Name /Vorname: SR _ o _ ‘ — i — - ‘ j
Anschrift: __ v - - : ' - :
Telefon / E-Mail: ‘ : ' ' s
‘Geschlecht: ~ ‘ ‘ _ : ' ' - : — ‘ ;
Alter: ' ‘ S : — - l S !
Kérpergrosse / Gewicht: _ , I S : — -
Auvgen-/Haa'rfarbe:‘ i _ ' ' ' : SRR ,
Charaktereigenschaften: ' ' “ : ‘

Ho‘bbys (z. B. Reisen, Musikrichtung, Sport etp.):

Sonstige Interessen: : v ' ‘ — - i — ' - ’
Bildung / Beruf:_ v ‘ : | — : — S R ' {

Sternzeichen: . ' i ‘ — : — ' o o

Lfeblin‘gsessen / -getrénk: ‘ ' : R 5 , - — v !

Bevorzugtes Fahrzeug: : - ' : . - — o
‘Was sollte er/sie auf keinen Fa‘ll sein (z. B. pedantisch, chaotisch, Macho): : . : - ‘ o 5
Teilnahme ab 18 Jahren! . ' : - o ] = g o |

Senden Sie bitte diesen Talon.mit einem Foto an das Liechtensteiner VOLKSBLATT, Zollstrasse 13, 4 ) BLATT o
FL-9494 Schaan, z. Hd. Frau Michéle Ehlers. ‘ R v A : DIEA"I‘AGI‘E.SZEITUNG FGR LIECHTENSTEIN' ; , |
. - .
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