
Geburtsort: 

KREISSCHÜTZENVERBAND 
WEDMARK – LANGENHAGEN E.V. 

Kreisschützenverband Wedemark – Langenhagen e. V., Zellerie 8, 30855 Langenhagen 

 Anmeldebogen 
 Fortbildung Schießsportleiter 2024 

Hiermit melde ich mich verbindlich an: 

Verein: 

Mgl.-Nr.:           ______._______._______ 

Name: 

Vorname:         

Straße: 

Plz/Ort: 

Geburt: 

E-Mail:

Telefon: 

Handy:              

  Datum-Waffensachkunde:  

  Datum-Schießsportleiter: 

  Datum-letzte Fortbildung: 

Senden sie das vollständig ausgefüllte Formular per Fax, Post oder E-Mail an: 
Sportleiterschulung Andreas Stieber, Vor den Ackern 25a,30826 Garbsen Tel. 05131/4461777 
Fax.05131 9044991, Handy: 015233867827,E-Mail: sportleiterschulung@ksvwl.de 

Ort: _________________________            Datum: __________________ 

_____________________________ 
 Unterschrift Teilnehmer/in 

Bestätigung des Vereins: 
Der Teilnahme an der Ausbildung wird zugestimmt 

Ort/Datum Stempel und Unterschrift 

Anmeldeschluss: 05.04.2024            
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