Schicken Sie den UniChor nach Georgien!
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Liebe Freundinnen und Freunde des UniChors,
Liebe Grosseltern, liebe Onkel, Tanten, Nachbarn und Bekannte,

Im April 2012 wollen wir die grosse, weite Welt erobern, oder zumindest einen Teil davon:
Wir steigen ins Flugzeug und besuchen das Gesangs- und Tanzensemble
SAMURSAKHANO aus Abchasien-Georgien. In Georgien werden wir einige Konzerte

geben, das Land auskundschaften und natiirlich neue Freunde finden.

Dieses Vorhaben sprengt den Rahmen unserer ordentlichen, finanziellen Moglichkeiten,
weshalb wir auf Thre Unterstitzung angewiesen sind. Die Flige kosten etwas mehr als
10000CHF (500CHF pro Kopf fur 20 Teilnehmer). Von Ziirich nach Tiflis sind es 1815
Meilen. Eine Meile kostet damit umgerechnet etwa 5CHF. Wenn alle 1815 Meilen einen
Sponsor finden, konnen wir uns die Fliige fir die ganze Gruppe leisten.

Wirden Sie uns mit ein paar Flugmeilen unterstiitzen? Egal wie viele, es wiirde uns sehr
freuen.

Gerne konnen Sie uns den Betrag mit dem Zahlungsvermerk ,,Flugmeilen®, threm Namen
und ihrer Adresse auf unser Konto tiberweisen, oder uns diesen mit untenstehendem Talon
per Post zukommen lassen (Adresse des UniChors: Lisa Engel, Bocklinstrasse 13, 9000 St.
Gallen).

Wenn Sie uns den Betrag uberweisen, konnen Sie uns gerne eine E-Mail schicken, falls Sie
zur Erinnerung ein Foto der Reise mochten (chor@unisg.ch).

St.Galler Kantonalbank, zugunsten UniChor
IBAN: CH4700781604705952000

BIC: KBSGCH22

Clearing-Nr: 781

Kontonummer: 6047.0595.2000

Weitere Information finden Sie auf der Website www.unichor.ch.

Wir bedanken uns ganz herzlich fiir Ihre Unterstiitzung.

Freundliche Griile,

Michael Berndonner Lisa Engel Benjamin Wasser Uni/Chor

. . . . St. Gall
Chorleiter Prasidentin Finanzvorstand : en,



Ja, ich/wir unterstitze(n) den UniChor...

...und iibernehme(n) Flugmeilen zu je CHF 5.—

im Gesamtbetrag von CHF

Name:

Adresse:

E-Mail:

0 Bitte senden Sie mir/uns zur Erinnerung ein Foto der Reise.

Danke fiir Ihre Unterstiitzung!

Uni/Chor

St. Gallen
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Datum Unterschrift



