
An 
Trias Flensburg e.V.
c/o Stefanie Höller
Osterlükken 2
24955 Harrislee

Betr.: Abrechnungsbogen Wettkampf (Schüler/Jugendliche)

Datum: Wettkampf

Name:

Straße:

Plz. / Ort:

Bank:

BLZ: Konto.Nr.:

(bitte vorher nom Spartenleiter prüfen- und unterschreiben lassen)

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Ouittung bitte beifügen !!!

Schecknummer:

Bemerkung:

Unterschrift Antragsteller

.

Name: Klasse:


