
 
 

 

Mitgliederverwaltung 
 
 
 
 
 
Kasinogesellschaft Wahn e.V. | Flughafenstr. 1 (Geb. 50), 51147 Köln 
Telefon: 02203 908 3443 
E-Mail: mitglieder@kasino-wahn.de 
Web: www.kasino-wahn.de 

 

 

Antrag auf Ausstellung eines Park- und / oder 
Sonderausweises für die Luftwaffenkaserne WAHN  

 

Name:                                                                              

Vorname:                                                                              

Geburtsdatum:                                                                              

Straße und Hausnummer:                                                                              

PLZ und Ort:                                                                              

Nationalität:                                                                              

Personalausweis-/Reisepass Nr.: 

(Personalausweisnummer oben rechts) 

                                                                             

E-Mailadresse:                                                                              

Mitgliedsnummer KasG:                                                                              

Ehepartner/in, Sozialpartner/in von 
Mitglied KasG Nr.: 

                                                                             

 
Zusätzliche Informationen für die Ausstellung eines Parkausweises Luftwaffenkaserne Wahn 

 

Kfz-Kennzeichen:                                                                              

Marke / Modell:                                                                              

Farbe:                                                                              

(Einfache Farben angeben wie z.B. rot, grün, violett, usw.) 

 

 

 

…………………………………………………….  …………………………………………………… 
Ort, Datum Unterschrift 

  

mailto:mitglieder@kasino-wahn.de

