
T U R N V E R E I N  1 8 6 1  e. V.  G E L N H A U S E N 
A b t e i l u n g  L e i c h t a t h l e t i k  

 

 
 

An den Abteilungsvorstand  Datum:  
 
 
Name:  
  
Trainingsgruppe:  
  
  
Ich beantrage die Übernahme der Kosten für die unten genannten Athleten/Athletinnen 
(max. ÜF-Preis DM 75,- Person/Tag) für folgende Veranstaltung: 
  
Veranstaltung:  
  
Ort:  
  
Datum von/bis:  
  
  

Anzahl Übernachtungen      

Name 
 

Disziplinen 
Wettkampfbeginn/-ende  

    
    
    
    
    
    
    
    
    
    
    
    
    
    
    
    

 
 
 
Genehmigt (Abteilungsleiter oder Sportwart):  


