
Anmeldeformular
Schaumburger Kart Meisterschaft 2020

Kart Club 2020

Name:

Vorname:

Geburtsdatum:

*Mitgliedsnummer:

Telefonnummer:

E-Mail Adresse:

**Unterschrift:

*falls vom letzten Jahr vorhanden
** Mit der Unterschrift bestätige ich das ich die AGB´s, Haftungserklärung, DSGVO, 
Bahnordnung und das Regelwerk von der Schaumburger Kart Meisterschaft 2020 (Kart 
Club 2020) der Race Dome Kart Center Ltd.& Co. KG. akzeptiere. Außerdem bin ich damit 
einverstanden das mein Vorname in der Online-Rangliste (https://www.kartbahn-
stadthagen.com/rangliste) zusehen ist.

Diese Felder bitte nicht ausfüllen !

Eintrittsdatum:

Mitgliedsnummer:

eingezahlter Betrag:
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