
Geburtstagsfeier? Kaffee-Kränzchen?
Fahrrad-Tour? Kegelclub-Ausflug?

Nutzen Sie die attraktiven Gruppen-Angebote 
für einen Kaffee-Tisch im Café Seerose.

Was wünschen Sie?
 Sonder-Gruppen-Angebot:
   1 x Kuchen, genug Kaffee, Park-Eintritt, 
   ab 30 Personen:        7 € pro Person	
 normale Park-Führung 1 €   
    pro Person, mindestens 30 €
     + 3 Euro Eintritt pro Person, (im Sonder-Grup-
     pen-Angebot ist der Eintritt im Preis enthalten).

 Spezial-Führung
Nur für Fachbesucher-Gruppen nach spezieller Ver-
einbarung, begrenzte Kapazitäten. Ggf. anfragen.

 Cafébesuch, 6 €-Angebot 
 Parkbesuch, 3 € pro Person

Zeitwunsch: 
Führung:  	 ________ Uhr
Cafébesuch:	________ Uhr

gewünschter Platz:
 Wintergarten Café 	 (32) 
 Innenraum Café 	 (48)
 Pavillon, rot 	 (10-14)
 Pavillon, gelb 	 (4-5)
 Pavillon (Holz), 	 (4-5)
 Pavillon, blau 	 (5-10)
 Im Schatten der Bäume 	 (104)
 Hoffläche vor Café 	 (44)

Das erwartet Sie:
Wir versorgen Sie wahlweise mit Kaffee oder 
Tee aus Thermoskannen. Die Kannen werden 
bei Bedarf nachgefüllt, Sie können dann selbst 
nachschenken. Im Preis enthalten ist ein Stück 
Kuchen in der Größe ca. 8 x 9 cm, das Sie an 
der Kuchen-Theke auswählen können.

So wenig kostet es:
Der Pauschalpreis beträgt 6 Euro pro Person. 
Die Abrechnung erfolgt nicht einzeln, son-
dern mit dem Gruppenleiter. Pro 30 Personen 
ist ein Gedeck für den Gruppenleiter frei. 

So reservieren Sie: 
Wir reservieren Ihnen eine Tischgruppe, auf 
Wunsch auch einen der Pavillons. 
Reservierung unter: 05451/5934-123

Beachten Sie bitte:  
An Sonn- und Feiertagen ist eine  

Reservierung nicht möglich!
Füllen Sie bitte den unten stehenden Coupon 
aus. Die Reservierung wird von uns noch einmal 
bestätigt und ist erst dann gültig.

Teilen Sie bitte eine abweichende 
Teilnehmerzahl spätestens eine 
halbe Stunde vor Eintreffen mit: 

05451/5934-320

Café Seerose, Riesenbecker Str. 63, 49479 Ibbenbüren
Tel.: 05451/5934-320	 Fax: 05451/5934-190	 Parkverwaltung: 05451/5934-0

EMail: info@naturagart.de

Reservierung         Datum:   ___________

		  Anzahl der Besucher:   ___________

 Gruppenleiter:  						   

  Name					     Vorname

  Straße					     Haus-Nr			 

  PLZ		  Ort

  Tel.-Nr: 			   Fax-Nr: 		

    EMail:

 Unterschrift des Gruppenleiters

angenommen am ________________________

von:___________________________________
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