SG Lengnau AG, FSG Bobikon und SG Tegerfelden

Anmeldeformular Jungschitzenkurs 2024

Ich bin Teilnehmer von: SG Lengnau FSG Bobikon SG Tegerfelden

Name

Vorname

Strasse Nr.

PLZ / Ort

Geburtsdatum

Mobiltelefon

E-Malil

Beruf

AHV-Nummer 756

Datum

Unterschrift

Unterschrift des Erziehungsberechtigten

Senden an:

SG Lengnau AG
Baldingerstrasse 4
5332 Rekingen AG
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