
An den

Judo Landesverband

Oberst Lepperdingerstr. 21

 Wals - Siezenheim

ANMELDUNG EINER KYU – PRÜFUNG

(2 Wochen vor dem Prüfungsdatum)

Tag und Datum der 

Prüfung:

     

Zeit:      

VE REIN:      

Ort:      

Prüfer:      

Geschätzte Anzahl der Teilnehmer:      

           

Unterschrift/ Stempel Datum

Verteiler:  G. Freismuth
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