ANMELDUNG

Personliche Daten:

g o
"

Name, Vorname

StralRe, Hausnummer

PLZ, Wohnort

Telefon

Email

Qualifikation:
Fahrsicherheitstraining (Fortgeschritten)

Absolviert am

Absolviert bei

ODER
Rennlizenz

Erworben am

Erworben bei

ODER
Mitglied in einem Rennteam

Name

Fahrzeugdaten (Beifahrersitz ist zwingend erforderlich )

Fabrikat

Baujahr

Leistung (PS)

Umbauten

Bitte flige deiner Anmeldung ein aktuelles Foto deines Fahrzeuges bei, damit wir es auf unseren

Sozial Media Kanédlen und der Webseite veroffentlichen kénnen.

Datum, Unterschrift

Driving4Help e.V. Dompfaffstrasse 9
Amtsgericht Osnabriick VR202416 49835 Wietmarschen

Oldenburgische Landesbank
Kto-Nr.: DE



