Geschiftsstelle Fax: 039203/93915 oder Email: geschaeftsstelle@sv-st.de

An den

Landesschiitzenverband Sachsen-Anhalt e.V.
-Geschiéftsstelle-

Am Springbrunnen 25

39179 Barleben

Verbindlich Anmeldung fiir Teilnahme an der Weiterbildung:

Inhaber der Lizenz fiir die Abnahme der Sachkundepriifung
Bitte zuriick bis spatestens 01. Februar 2017!

Name, Vorname*:

Kreisschitzenverband/Stadtschiitzenbund:

Teilnahme an der Weiterbildung in Barleben (Geschaftsstelle):

Samstag, den 11.02.2017 von 09.00 bis 13.00 Uhr (zutreffendes bitte ankreuzen)

Wir nehmen teil O

Wir konnen nicht teilnehmen O

Namen der Teilnehmer (auch mehr als 2 Personen pro Kreis zuldssig)*:

Name, Vorname:

Name, Vorname:

Name, Vorname:

Wichtiger Hinweis: Alle Lehrgangsteilnehmer werden um Vorlage sowie Mitnahme ihrer Waffenbesitzkarte, der
derzeitigen Lizenz zur Abnahme der Sachkunde und ihre eigenen Lehrgangsunterlagen / Ablauf- bzw. Schulungspline
gebeten.

Die Teilnehmergebihr (15,00 € pro Teilnehmer) ist bitte bei Anmeldung (im Vorfeld) auf das Konto des
Landesschiitzenverbandes: Konto Kreissparkasse Borde IBAN: DE 16 8105 5000 0501 0209 50 mit dem
Hinweis: Teilnahme Sachkunde Neuausbildung zu tGberweisen.

Kontaktdaten
Adresse:

Telefon:
Datum / Unterschrift / Stempel Kreisverband Email:

* Es werden nur Teilnehmerlnnen angenommen, die von ihrem Kreisverband legitimiert sind.
Als Legitimation dient der Kreisverbandsstempel sowie die entsprechende Unterschrift des Kreises!



