
 
 

 
 

 

SCHÜTZENGESELLSCHAFT MEINERZHAGEN E.V.                            
GEGRÜNDET VOR 1582 
 
 

Einverständniserklärung 
 
 
 
Für meinen/unseren Sohn 
 
Vorname:.......................................................................... 
Name:............................................................................... 
Geb. Datum:..................................................................... 
PLZ/ Wohnort:................................................................. 
Straße:............................................................................. 
Telefon-Nr.:..................................................................... 
 
 
 
 
Unser Sohn darf sich, in Begleitung mit Mitgliedern des Vorstandes, 
auch nach 0.00 Uhr auf dem Schützengelände aufhalten. 
 
 
.................................................................................................................... 
(Unterschrift)                             (Unterschrift) 
 
 
 
Meinerzhagen, den................................. 
 
 
 


