
                               Bitte am PC ausfüllen oder LESERLICH schreiben ‐ Danke!

GT86 GR Yaris

Sonntag 02.01.2022 Forstau

Sonntag 02.01.2022 Forstau

Donnerstag  06.01.2022 Forstau

Donnerstag  06.01.2022 Forstau

Samstag 08.01.2022 Forstau

Sonntag 09.01.2022 Forstau

Freitag 14.01.2022 Forstau

Samstag 15.01.2022 Forstau

Sonntag 16.01.2022 Forstau

Freitag 21.01.2022 Forstau 

Reserviert Samstag 22.01.2022 Forstau

Sonntag 23.01.2022 Forstau

Freitag 28.01.2022 Forstau 

Samstag 29.01.2022 Forstau                                 Barzahlung vor Ort

Sonntag 30.01.2022 Forstau                                Vorab‐Überweisung ohne Rechnung

Samstag 05.02.2022 Eisarena Saalfelden Ja/Yes                    Rechnung/Invoice        Nein/No

Sonntag  06.02.2022 Eisarena Saalfelden

   Rechnungs‐Adresse/Invoice address

Samstag 12.02.2022 Eisarena Saalfelden

Sonntag 13.02.2022 Eisarena Saalfelden

Samstag 19.02.2022 Eisarena Saalfelden

Sonntag 20.02.2022 Eisarena Saalfelden

Persönliche Daten für die Anmeldung / Entry information            Kontakt für Anmeldung /  Contact for entry

Vor‐ und Nachname / First name ‐ Surname
       Hermann Gassner Motorsport

Industriestr. 3a
Straße Hausnummer /Street and no.

83404 Ainring

  Telefon:     +49 8654 65197
PLZ/Post Code                                Ort /City                                          Land/Country

Fax:             +49 8654  670503

              E‐Mail: info@gassner‐motorsport.de
Mobil‐Nummer

E‐Mail‐Adresse

   Fahrzeug-   
Auswahl

Saison-Eröffnung                                                                                                              
2-Std.-Turn von 09:00 - 11:00 Uhr  / 3-Std. Turn von 13:00 - 16:00 Uhr  

  Zusatzinformationen/Hinweise/ Fragen an uns:                           

Additional information / notes / questions to us:

oder Tagesveranstaltung - von Teilnehmerzahl abhängig

"Warm-Up"                                                                                                                     
2-Std.-Turn von 09:00 - 11:00 Uhr  / 3-Std. Turn von 13:00 - 16:00 Uhr  

oder Tagesveranstaltung - von Teilnehmerzahl abhängig
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