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An 
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26802 Moormerland  
                                                          Beantragt wird  
 
       Verdienstnadel in Bronze des OSB                    Ehrenkreuz in Bronze des OSB 

       Verdienstnadel in Silber des OSB                      Ehrenkreuz in Silber des OSB 

       Verdienstnadel in Gold des OSB                        Ehrenkreuz in Gold des OSB 

       Ehrenurkunde des OSB                                      Die Goldene Verdienstnadel NWDSB 
 

für 
 

_________________________       _______________________       _____________ 
Name                 Vorname      Geb.-Datum 
 
 
_____________________________________           ___________________________________ 
Straße, Haus-Nr.     PLZ, Wohnort 
 
 
___________________________________________________________________                           ______________________         
Mitglied im Verein                                                                                                                                     Mitglied des DSB seit (Jahr)        
 

 
Bisherige Funktionen im Verein, Kreis und Landesschützenverband        von               bis 
 

____________________________________________________            _________________ 
 
____________________________________________________            _________________ 
 
____________________________________________________            _________________ 
 
____________________________________________________            _________________ 
 
____________________________________________________            _________________ 
 
 
Bisherige Ehrungen vom Verein, Kreis, Bezirksschützenverband usw. (mit Angabe des Verleihungsjahres) 
 
______________________________________     ___________________________________ 
 
______________________________________     ___________________________________ 
 
______________________________________     ___________________________________ 
 
______________________________________     ___________________________________ 
 

Stellungnahme des Kreisschützenverbandes: __________________________________________ 
 
___________________________________________________________________________ 
 
___________________________________________________________________________ 
 
 

 
_____________________  ___________                                __________________________ 
Ort                                                        Datum                                                               Unterschrift Kreisvorsitzender/Präsident 


