K.L.S. - Moreno Barison Waffensachkunde §7 WaffG

K.1.S Waffensachkundeseminar

Seminaranmeldung

IBitte in Druckbuchstaben ausfiillen!

Familienname: Vorname:

Geburtsdatum: Geburtsort:

Anschrift:

Strae: PLZ: Ort:

Telefon: E-Mail:

Verein: Verband:

Mitglied seit: Bereits WBK-Besitzer? [_] Ja [] Nein

Tatigkeit bei Gewerblichen:

Gewiinschter Termin (bitte Seminarnummer eintragen):

Hiermit melde ich mich zum
®  Waffensachkundeseminar Sportschiitzen zu 235,- EURO verbindlich an
O  Waffensachkundeseminar Berufswaffentrager (gewerblich) zu 430,- EURO verbindlich an

Ich bin
[ nicht vorbestraft
[ nicht Mitglied in einer Partei, deren Verfassungswidrigkeit das Bundesverfassungsgericht festgestellt hat.

[Inicht Mitglied in einem Verein, der unanfechtbar verboten wurde oder der einem unanfechtbaren
Bestitigungsverbot unterliegt.

[Inicht abhingig von Alkohol oder anderen berauschenden Mittel
[Inicht geschiftsunfahig
[Inicht psychisch krank

Ich leide nicht an:

|:| schwerer Sehschwiche, Nachtblindheit, Hirnverletzungen, Anfallsleiden, Diabetes, Schwerhorigkeit
oder Taubheit, Ldhmungen oder anderen schweren Erkrankungen.

Hiermit bestétige ich mit meiner Unterschrift die AGB erhalten zu haben und diese zu akzeptieren.
Datum: Unterschrift:.........oooiii

Bitte das Anmeldeformular ausgefiillt und unterschrieben per Email an anmeldung@kis-tac.com.
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