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Kreisfeuerwehrverband Kaiserslautern

Absender: 
Feuerwehr:



Ansprechpartner:



Telefonnummer:



Datum:

Anmeldung zum Geschicklichkeitsfahren des Kreisfeuerwehrverbandes Kaiserslautern, am 16.05.2009.

Name
Vorname
Adresse
Wohnort
Geburtsdatum
Fahrzeugklasse 

(A oder B)










































































































Die oben genannten Teilnehmer erfüllen die nach den Richtlinien geforderten Vorraussetzungen (Ausbildung/Führerschein) 

Datum:______
Wehrführer:_______________
Wehrleiter:_______________

