Schiitzengilde

Name:
Vorname:

Geburtsdatum:

Wettkampfanmeldung
Kreismeisterschaften 2025

Disziplin-
nummer It.
Sportordnung

Startdatum
(Auschreibung
beachten)

Mannschafts-
teilnahne bei
der
Kreismeister-
schaft

Bemerkungen

Bereitschaft
zur
Mannschafts-
teilnahme bei
der Landes-
meisterschaft

z.Bsp.: 2.10

Ja

z. Bsp.: gleiche Waffe wie Miller

Ja

Datum, Unterschrift




