
 
 

Anmeldeformular für 

 

Einzel- / Mannschaftsmeldung 
 

 

    

   Einzelschütze                Mannschaftsschütze 

 
 

 

Name: _________________   Vorname: ________________   Geb. Datum_______ 
      (Mannschaftsmitglied und Ansprechpartner bei der Mannschaftsmeldung) 

 

 

Telefon: ____________________   E-Mail: _________________________________ 

 
weitere Mannschaftsmitglieder: 

  Name Vorname Geb. Datum 

2       

3       

4       

5       

6       

(mindestens 4 max. 6 Schützen für Mannschaftswertung) 

 

Wir starten als Mannschaft für: _____________________________________________________ 

      (Verein, Gruppierung, Institution, Firma etc.) 

 

unter dem Namen:  _______________________________________________________________ 

     (selbst ausgedachter Mannschaftsname) 

 

 

 

Unser bevorzugter Schießtermin:      ___ Do. 07.05.      ___ Fr. 08.05.       ___ Sa. 09.05.    
     (kann nicht garantiert werden)    (zutreffendes bitte ankreuzen) 

 

 

Es wird gebeten, die Anmeldung möglichst bis zum 26.04.2020 abzugeben 

 
E-Mail:    Tfk-Meister@sg-taufkirchen.de    Telefon:   089/6149124 (Di und Fr 19:00 – 21:00 Uhr) 
 

mailto:Tfk-Meister@sg-taufkirchen.de

