
 

 

ANMELDUNG zur Ermittlung  

der Kreisschützenkönigin, des Kreisschützenkönigs,  

der Kreisjugendkönigin bzw. des Kreisjugendkönigs und  

der Kreisminikönigin bzw. des Kreisminikönigs 

 

Das Anmeldeformular mit Unterschrift ist aufgrund der Zustimmung zur Datenverarbeitung 

zwingend erforderlich. Mit dieser Anmeldung erklärt sich der Teilnehmer / die Teilnehmerin 

aus organisatorischen Gründen mit der Verarbeitung der personenbezogenen Daten und der 

Veröffentlichung von allen Bilddokumenten einverstanden. 

 

Altersklasse:  Kreisschützenkönigin   O 

         Scheiben bzw. 

  Kreisschützenkönig   O 

         Scheibenstreifen 

  Jugendkönigin/Jugendkönig  O 

         Nr. …………… 

  Minikönigin/Minikönig  O 

 

 

 

 

….............................................................  …..................................................... 
Nachname      Vorname 

 

 

 

….............................................................  …................................................................ 
Geburtsdatum      Straße und Hausnummer 

 

 

 

…................................................................................................................... 
PLZ und Ort       

 

 

 

…........................................................  …........................................................ 
E-mail-Adresse      Telefon-Nummer 

 

 

 

….............................................................  …............................................................... 
Verein/Gilde      Mitgliedsausweis 

 

 

 

Schwarzenbek, ….............................   …............................................................. 
       Unterschrift 


