
Nennung für die Teilnahme am 19. Oldtimermuseumsfest 

Oberlausitz in Großschönau

Name: ________________  Vorname: ________________________

Straße: _________________________________________________

PLZ/Ort: _________________________________________________

Telefon/Fax-. ___________________________________

E-Mail: ___________________________________

Fahrzeug: ___________________________________

Typ: ________________________Baujahr: 19________

Leistung: ___________________ Hubraum: __________

Besonderheiten:________________________________________________

_____________________________________________________________

Bitte zutreffendes ankreuzen!

Anreise: Fr Sa So

Teilnahme an der Ausfahrt: Ja Nein

Camping? Ja Nein

Ich erkenne mit meiner Unterschrift die Bedingungen des Haftungsverzichts 
(auch unter www.motorrad-veteranen-technik-museum.de/download einsehbar) an.

Ort: ______________________________ Datum: __________________

Unterschrift: _______________________________

Bitte per Mail an museumsfest@web.de senden.

Oder per Post an: Max Pilz
Talstraße 25
02779 Hainewalde

Telefon: 0171 1125034
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