JAHRESBERICHT an den Kreis-Pferdesportverband Wesel e.V.

Bitte senden Sie den ausgefiillten Bogen an unsere G

eschéaftsstelle:

Gabi Baudner
Amray 31
47661 Issum

Abgabetermin: 29.02.2008!!!

Name des Vereins:

Homepage (wenn vorhanden): WWW.

Anschrift;
PLZ: Ort: Straf3e:
E-Mail: Telefon/FAX

Anschrift Reithalle:
PLZ: Ort: Stral3e:

Bankverbindung: Name:
BLZ: KontoNr.:

Vorstand: Name:

1. Vorsitzender:
PLZ: Ort: StralRe:
E-Mail: Telefon/FAX
Name:

2. Vorsitzender:
PLZ: Ort: Strafl3e:
E-Mail: Telefon/FAX
Name:

Geschéftsfuhrer:
PLZ: Ort: Strafl3e:
E-Mail: Telefon/FAX
Name:

Jugendwart:
PLZ: Ort: Straf3e:
E-Mail: Telefon/FAX
Name:

Vertreter

Breitensport: PLZ: Ort: Stral3e:
E-Mail: Telefon/FAX
Name:

Vertreter

Fahren: PLZ: Ort: StralRe:
E-Mail: Telefon/FAX

Mitgliederstruktur zum 31.12.2007
0-6 Jahre 7-14 Jahre 15-26 Jahre 27-4A0 Jahre A41-60 Jahre ab BT Jahre Gesamt:
Im Wy M Wy Im Wy m wy M Wy Im Wy m W




