WIR &’ RESERVE

VERBAND DER RESERVISTEN
DER DEUTSCHEN BUNDESWIEHR el

Untergliederung:  RK-Musterstadt oder Geschéftsstelle
Kreisgruppe: Kreisgruppe

Mandat:  Vorsitzender oder Organisationsleiter

Name: Vorname Name
An den Landesvorstand der

Landesgruppe Niedersachsen im VdRBw e.V. Adresse:  StraRe Nummer
Hans-Bockler-Allee 18 PLZ Ort
30173 Hannover

Telefon:  Nummer

ausschliel3lich per E-Mail Giber die zusténdige Mobil:  Nummer
Geschéftsstelle an:
Antrag-auf-UTE@ReserveNiedersachsen.de emMail:  E-Mail Adresse

patum: DATUM

Antrag auf Uniformtrageerlaubnis fir eine Verbandsveranstaltung

ANTRAGSSTELLER:

Beantragt wird eine Uniformtrageerlaubnis fir

Was: Kurzbeschreibung /Titel
Wann: Datum von Uhr bis Uhr.
Wo: Adresse / Veranstaltungsort
Wer: Durchftihrende Untergliederung
Typ: Bitte rechts den Pfeil anklicken und auswahlen ...
Anzug: Bitte rechts den Pfeil anklicken und auswéhlen ...
Leitender: DG Vorname Name, Erreichbarkeit telefonisch oder E-Mail

Namenszeichen Antragsteller, (entfallt bei OrgLtr BSB)

GESCHAFTSSTELLE:

Die VVag ist unter der ID-Nummer Veranstaltungs-1D in ResOffice eingetragen.

Die VVag ist auf der Internetseite online / offen gestellt: ] _
Namenszeichen

Namenszeichen OrgLtr/BSB

LANDESVORSTAND:

Der Leitende ist daftr verantwortlich, dass die Teilnehmer die Bestimmungen zum Tragen der
Uniform einhalten und eine Teilnehmerliste spéatestens 14 Tage nach der VVag bei der zustandigen
Geschéftsstelle vorliegt. Die Uniformtrageerlaubnis wird unter dieser Voraussetzung erteilt.

Datum der Genehmigung Unterschrift Landesvorsitzender o0.V.i.A.
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