
 Waffengruppe:  Gewehr     Pistole   Bogen    
    (Zutreffendes bitte ankreuzen) 

 
 
           ________________________________________________________________ 
An den           Verein 
Schützenverband Hamburg und Umgegend e.V.      ________________________________________________________________ 
Ehestorfer Heuweg 14 a         PLZ  Ort                                                                         
21149 Hamburg          ________________________________________________________________ 
           Landesverband        Datum 
                     
ANTRAG   auf Übersendung der Leistungsnadel mit Urkunde des Schützenverbandes Hamburg und Umg. e.V.: 
 

 
Disziplin 

 
Regel 

Nummer 

 
Name 

 
Vorname 

 
erreichte 
Ringzahl 

 

 
Kleine 
Bronze 

 
Kleine 
Silber 

 
Kleine 
Gold 

 
Große 
Bronze 

 
Große 
Silber 

 
Große 
Gold 

 

 
Wieder- 
holungs-

zahl 

 
Bemerkungen 

 

             

             

             

             

             

             

             

             

             

             

             

 
Die Leistungsnadeln sind zu senden an:        Die Übersendung erfolgt per Nachnahme !! 
 
Genaue Anschrift mit Straße, PLZ und Ort    Unterschrift Vorsitzender/Sportleiter 


