
Absender (mit Vereinskürzel) Wichtig für die Vergabe des 
 Fahrtensegel-Wanderpreises (Kogge) 

 gemäß Ausschreibungsbedingungen 

 vom Oktober 2004 

  Anzahl der registrierten 

  Boote im Verein 
   
  Anzahl der Teilnehmer am  
  Vereins-Fahrtensegel-  
  wettbewerb  
   

     
 
  
     
Tel. 04 31 - 64 86 170 Fax 04 31 - 64 86 187  
e-mail: info@segler.lsv-sh.de   

 
Gewinner unseres Vereins-Fahrtensegelwettbewerbs 2018 

 

 Name:  ........................................................................................................  

 Straße:  ........................................................................................................   

 Ort:  ........................................................................................................  

 Tel./Fax tagsüber:  ........................................................................................................  

 

Name des Bootes:  ........................................................................................................  

 Typ/Größe:  ........................................................................................................  

 Skipper:  ........................................................................................................  

 Besatzung:  ........................................................................................................  

   ........................................................................................................  

 Beginn der Reise:  ........................................................................................................  

 Ende der Reise:  ........................................................................................................  

   ........................................................................................................  

 Reiseroute  ........................................................................................................  

 und evtl.  ........................................................................................................   

 besondere  ........................................................................................................  

 Ereignisse  ........................................................................................................  

   ........................................................................................................  

   ........................................................................................................  

   ........................................................................................................  

   ........................................................................................................  

   ........................................................................................................  

   

 Seemeilen:  ..............    Seetage:  ............  Hafentage:  ..........    

 

Film für eine Vorführung vorhanden: ja / nein  Dauer: ............. Min. 

Segler-Verband Schleswig-Holstein e.V. 
Winterbeker Weg 49 
24114 Kiel 

 

Achtung: 
Letzter Meldetermin 

01. Februar 2019 

 

Datum: 

 


