SPOMVENEIN: .t (Name)
Anschrift: .............. (PLZ) i (Ort)
SUERE .o, . .
Antrag auf Nutzung von kommunalen Schulsporthallen fir die
TEEfON: e Saison 2004/2005
Ifd.Nr | Schulsporthalle Sportart | Alters | Anzahl | Leistungs- |Kurs Trainingszeit Trainingszeit Winter | Wochen-
- der TN | klasse Sommer tag
klasse
16 30. Musterschule Gymnastik | 25-40 | 16 w Freizeitsport | nein | 17.00- 18..30 Uhr nein Montag
Winter: 01.11.2004 - 31.03.2005
Sommer: 23.08.2004 - 31.10.2004

01.04.2005 - 08.07.2005

Unterschrift Datum




