Anmeldeformular Riithner Dorfmeisterschaft:

Firma oder Vereinsname:

Gruppenname:

Schiessdatum: um Uhr

Schiitze 1: (Ansprechperson)

Name Vorname:

Geburtsdatum:

Adresse:

PLZ: Ort:

E-Mail:

Schiitze 2:

Name / Vorname:

Geburtsdatum:

Schiitze 3

Name / Vorname:

Geburtsdatum:

Auch Einzelschiitzen sind herzlich willkommen.
Flir weitere Gruppen bitte kopieren.

Das Geburtsdatum bendtigen wir nur fiir die Rangierungs-Software. Vielen Dank



