
MAA-I Norddeutsche Meisterschaft Flensburg Anmeldung 

 

Club/Schule/Verein: ______________________________________________________ 

Ort:   ______________________________________________________ 

Coaches:  ______________________________________________________ 

Betreuer:  ______________________________________________________ 

E-Mail:   ______________________________________________________ 

Telefon:  ______________________________________________________ 

 

Name Vorname Alter Gewicht m/w Kategorie Nr. 

 
 

     

 
 

     
 

  
 

    

 
 

     

 
 

     

 
 

     

 
 

     

 
 

     

 
 

     

 
 

     

 
 

     

 
 

     

 
 

     

 
 

     

 

Datum:___________________________ Unterschrift:_______________________________ 

 

 

Der Veranstalter Shir o Khan Kampfkunstschule und der Verband MAA-I übernehmen keinerlei Haftung. 


