Franz Josefs Fahrt Bad Ischl, 18. Oktober 2025

ANMELDUNG
Name: Vorname:
Adresse:
Plz: Ort: Land:
Telefon: Mail:
Motorrad: Baujahr:
Hersteller:
Zylinder: Hubraum: Gespann: (Ja/Nein)
Unterschrift:

Teilnahme an der Sonntagsausfahrt (Ja/Nein)

Franz Josefs Fahrt Bad Ischl, 18. Oktober 2025

Zusdtzliche Motorrdder:

Motorrad: Baujahr:

Hersteller:

Zylinder: Hubraum: Gespann: (Ja/Nein)
Motorrad: Baujahr:

Hersteller:

Zylinder: Hubraum: Gespann: (Ja/Nein)



