An die
Jagerschaft Gottingen
Geschiftsstelle

Siekhohenallee 3
37081 Gottingen

Anmeldung fiir den Vorbereitungslehrgang zur Jigerpriifung

(Bitte in Druckbuchstaben ausfiillen)

Name Vorname:

1. Wohnsitz:

2. Wohnsitz:

Telefon: Geburtsdatum:
E-Mail: Beruf:

Datum Unterschrift:

Einverstindniserklirung fiir Teilnehmer unter 18 Jahren

Hiermit erklére ich, dass mein(e) Tochter/Sohn: Name, Vorname

an dem Jungjigerlehrgang teilnehmen darf.

(Unterschrift gesetzlicher Vertreter)



