
 

 

 

Anmeldeformular für die Teilnahme am Ortspokalschießen 

 

Wir bestätigen  hiermit, dass der ______________________________________________                  

mit _____ Mannschaft/en am Ortspokalschießen des Schützenvereins „ Hubertus“ –Offenbach 

teilnimmt. 

Schiesstermin ist der 19.05.2018 

Folgende Personen werden schießen: 

 

Name:       ____________________________________________________________ 

 

Name:       ____________________________________________________________ 

 

Name:       ____________________________________________________________ 

 

 

Mittenaar – Offenbach , den  

 

 

 

Email: ennic@t-online.de 

WhatsApp: 0171 2178328 (Rüdiger Nickel) 

 

Email: tim.gerhard90@gmx.de 

WhatsApp: 01716414386  ( Tim Gerhard) 

 

Email: Susanneflottmann@hotmail.com 

WhatsApp: 01712610358 (Susanne Flottmann) 

 

mailto:Susanneflottmann@hotmail.com

