Solilauf.org

24-Stunden-Lauf 10./11. Sept. 2016

Laufkarte ..

* Name:

% Vorname:

% Geburtsjahr:

% Verein/Gruppe:

Adresse:

E-Mail:

Telefon:

Starthummer:

Gelaufene Rundenzahl:

(wird spater eingetragen)

% Muss ausgefiillt werden!

Spendenliste

(Verwandte, LehrerInnen, Freunde, Nachbarn, etc.)

Name u. Anschrift des Spenders

Betrag
pro
Runde

Hochst-
betrag
insges.

Endbetrag
(Runden x
Betrag/ Rd )

Spenden
quittung
*

Spendenkonto: IBAN DE72594500101011508528

%X Bitte die Spalte Quittung erst ab einem Spendenbetrag von 20 €
ankreuzen, wenn der Spender eine Spendenquittung wiinscht.




