Sctitzenverein Rieden ¢, @

100 Schuss Turnier 2016 in Rieden Anmeldu ng
Start-Nr.: ____(wird ausgefillt) Stand-Nr.: _ (wird ausgefiillt)
1 2 3 4 1 2

Familienname: vorname:
stralle: E-Mail:
PLZ: _____ Ot __ Schitzenausweis: 71~
verein. Telefon.
Bankname: Geb.-Dat.: _ _/ Y

T T M M J J J J

IBAN: DE

Disziplin (10,00¢): LG-aufgelegt A B C Mannschaft (4,00e/Person). ja nein
mMannschaftsname:

Blatt’|-Scheibe (10,00€): ja nein Schiesstag: 05.03 06.03 Uhrzeit: .
Datum: / / Unterschrift:

T T M M J J JJ

Fiir das leibliche Wohl ist

gesorgt. Ab 12:00 Uhr warme Bitte min. 15 Minuten vor dem
Kiiche. Nachmittags Kaffee und Start Anmeldung abgeben
Kuchen

Bitte in Druckbuchstaben ausfiillen. Bitte nur ja oder nein ankreuzen. Bitte die richtige Disziplin ankreuzen. lhre Daten werden
nur zum Zwecke der Gewinnauszahlung verwendet. Sie erkldren sich mit dieser Anmeldung einverstanden dass Bilder der
Veranstaltung auf denen Sie zu sehen sind, auf der Homepage des Schiitzenverein Rieden e.V. ohne weiter Zustimmung
veréffentlicht werden diirfen. Wir schiitzen lhre Daten

Riickfragen gerne an Michael Schei ab 19:00 Uhr unter 08346-9824898 oder 0160 1608355

svrieden.de svrieden@web.de 08346-9824898



