
Pistolenschützen Dietikon 

Anmeldung für Interessenten

Name Vorname
Geburtsdatum Nationalität
PLZ Wohnort Strasse, Nr.
Beruf AHV-Nr.
Telefon Mobiltelefon
E-Mail-Adresse
Waffe Kaliber
Waffe Kaliber

Bemerkungen

Ort Datum

Die rot umrandeten Felder sind Pflichtfelder und müssen ausgefüllt werden.

Bitte dieses PDF-Formular ausfüllen und entweder per Post oder eMail an eine
der folgenden Adressen senden:

Remo Lüscher, Altenberg 20, 8903 Birmendorf
eMail:  info@somicro.ch

Roland Leu, Alte Aescherstrasse 25, 8905 Arni AG
eMail: leu.h.roland@leu-gmbh.info

10.11.21/jk
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